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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE ADMINISTRACION p
UNIDAD DE ADQUISICIONES Contrato Nimero
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y S - ‘
CONTRATACION DE SERVICIOS

COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS ]

CONTRATO ABIERTO PARA LA PRESTACION DEL PROGRAMA DE DIALISIS PERITOMNEAL
AUTOMATIZADA (DFA) PARA PACIENTES NUEVOS, 2023 (PARTIDA 18, NAYARITY, QUE
CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL INSTITUTO MEXICANO DEL 'SEGURO SOCIAL,
REPRESENTADO POR LA C. ELVIA ASCENCIO MILLAN, EN SU CARACTER DE TITULAR
DE LA COORDINACION TECNICA DE BIENES Y SERVICIOS Y APODERADA LEGAL, EN

" ADELANTE “EL INSTITUTO” Y, POR LA OTRA, BAXTER, S.A. DE C.V., REPRESENTADA
POR LA C. MARIA DEL CONSUELO MALDONADO FELIPE, EN SU CARACTER DE
REPRESENTANTE LEGAL, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “EL
PROVEEDOR” Y EN FORMA CONJUNTA CON “EL INSTITUTO”, SE LES DENOMINARA
«LAS PARTES”, AL TENOR DE LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS
SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

1. La presente contratacion es el resultado del procedimiento de Licitacion Publica Electrénica
Internacional Bajo |a Cobertura de los Tratados de Libre Comercio numero LA-050GYR988-
E34-2022 realizada al amparo de lo establecido en los articulos 134 de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos, 26 fraccion |, 26 Bis fraccion |1, 28 fraccion Il y 47
de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, los relativos de
su Reglamento, y en términos del Acta de Fallo de fecha 29 de diciembre de 2022, suscrita
por el Titular de la Divisién de Servicios Integrales, documento gque se agrega en el Anexo 3
(tres) del presente contrato.

/ DECLARACIONES
L “EL INSTITUTO" declara, a través de su Titular de la Coordinacién Técnica de Bienes y
Servicios y Apoderada Legal, que:

11 Es un Organismo Descentralizado de la Administracion Puablica Federal con personalidad
juridica y patrimonio propios, que tiene a su cargo la organizacion y administracion del Seguro
Social, como un senvicio publico de caracter nacional, en términos de los articulos 4%y 5% de
la Ley del Seguro Social.

1.2 La C, Elvia Ascencio Millan, con R.F.C. _ en su caracter de Apoderada
Legal y Titular de la Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios, cuenta con las facultades
suficientes para suscribir el presente instrumento juridico, quien podra ser sustituida en
cualquier momento en su cargo o funciones, sin que ello implique la necesidad de elaborar
convenio modificatorio, de conformidad con lo establecido en los articulos 268 A de la Ley
de Segurc Social y 66 ultimo parrafo del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del
Sequro Social, v acredita su personalidad mediante el testimonio de la Escritura Publica
namero 43,730 de fecha 28 de octubre de 2021, otorgada ante la fe del Licenciado José Luis
Franco Varela, Titular de la Notaria Publica Numero 150 de la Ciudad de México, e inscfita
en el Registro Piblico de Organismos Descentralizados bajo el folio nimero 97-7-10112021
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174804, de fecha 10 de noviembre de 2021 y manifiesta bajo protesta de decir verdad que
las facultades que le fueron conferidas no le han sido revocadas, modificadas, ni restringidas

en farma alguna en cumplimiento a los articulos 24 y 25 de la Ley Federal de las Entidades
Paraestatales,

k3 Funge como Administrador del presente Contrato, el Servidor Publico que firma el mismo con
tal caracter, quien fue designado mediante el documento que se adjunta en el Anexo 4
(cuatro), quien es responsable de dar seguimiento y verificar el cumplimiento de los derechos
y obligaciones establecidos en este instrumento Juridico, de conformidad con lo dispuesto en
el articuio 84, pendiltimo parrafo del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico.

J-4 “EL INSTITUTO” cuenta con recursos suficientes Yy con autorizacion para ejercerlos en el
cumplimiento de sus obligaciones derivadas de| presente contrato, como se desprende del
Certificado de Disponibilidad Presupuestal Pravio con cuenta nimero 42080317 con namero
de solicitud 0000278878-2023, de fecha 02 de diciembre de 2022, suscrito por el Coordinador
Tecnico de Administracion del Gasto de Bienes y Servicios, mismo que se agrega al Anexo
1 (uno) del presente contrato.

Los compromisos excedentes no cubiertos para el ejercicio fiscal 2023, quedan sujetos para
fines de ejecucion y pago, a la disponibilidad presupuestaria con que cuente “EL
INSTITUTO*, conforme al Presupuesto de Egresos de la Federacion gue apruebe la H.
Camara de Diputados del Congreso de la Unién, sin responsabilidad alguna para “EL
INSTITUTO™

L5 Para efectos fiscales las Autoridades Hacendarias le han asignado el Registro Federal de
Contribuyentes N° IMS421231145.

. L6 Tiene establecido su domicilio en Calle Durzngo numero 291, Colonia Roma Morte,
~ Demarcacion Territorial Cuauhtémoc, Codigo Postal 06700, en la Ciudad de México, mismo
que sefala para los fines y efectos legales de! presente contrato.

l.- “EL PROVEEDOR" declara, a través de su Representante Legal, que:

I Es una persona moral legalmente constituida saqgun consta en la Escritura Publica nimero
J 15,328 de fecha 05 de octubre de 1945 pasada ante la fe del Licenciade José Bandera
Olavarria,/ Titular de la Notaria Plblica numero Za/ael Distrito Federal, e inscrita er-el
Registro Publice de Ia Propiedad de la misma Entidad, bajo el numero 118 3 Fojas 222, del
Volumen 204, denominada “CARLOS GROSSMAN, S. DE R.L.”(’éuyrn objeto social es, entre
ofros, la investigacion, desarrollo, fabricacion compra, importacién, venta, distribucion,
exportacion o de cualquier ofra manera comercio con drogas, medicinas, substancias |
quimicas, productos farmacéuticos, para usoc humano y veterinario, material de curacion,
aparatos, instrumentos y dispositivos para almacenar, transferir y fraccionar sangre y sus
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derivados, para soluciones para dialisis peritoneal, intravenosas y sustitutos de plasma,
reutilizables y desechables, equipos para hemodialisis y homaferesis, equipos, aparatos,
instrumental y material para uso médico, hospitalaric y de laboratorio y sus refacciones,
reactivos para laboratorio, ropa desechable para uso hospitalario y quirdrgico, alimentos y
suplementos alimenticios, preparaciones para tocador, perfumes, cosméticos y articulos y
productos similares o que tengan relacidn con la preservacion, mantenimiento y recuperacion
de la salud y la buena apariencia fisica.

Mediante Escritura Publica nimero 8,269 fe fecha 04 de diciembre de 1987, pasada ante la

fe del Licenciado Rogelioc Magafia Luna, Notario Publico nimero 156 del Distrito Federal, e
inscrita en el Registro Plblico de Comercio de la misma Entidad bajo el folio mercantil numero
E,Eﬁﬂfﬁe hace constar el cambio de denominacién de la sociedad a "BAXTER, S5.A. DE
c.v.v

La C. Maria del Consuelo Maldonado Felipe/en su caracter de representante legal, cuenta
con facultades suficientes para suscribir el presente contrato y obligar a su ’J:resentada en
los términos, lo cual acredita mediante la Escritura Publica numero 72,754 da fecha 13 de
agosto de 2001/ pasada ante la fe del Licenciado Enrique Almanza Pedraza; “Titular de la
Notaria Publica nimero 198 ‘del Distrito Federal, e inscrita en el Reglstm Puablico de la
Propiedad y de Comercio de la misma Entidad, con el folio mercantil numero 9,860, y
mediante Escritura Piblica 107,590-de fecha 19 de junio de 2019/ pasada ante Ia fe del
Licenciado Jorge Antonio Sanchez Cordero Davila, Notario Publico numero 153 de la Ciudad
de México, ratifica el poder otorgado, mismo que bajo protesta de decir verdad manifiesta
que no le han sido limitado ni revocado en forma alguna.

Retine las condiciones de organizacion, experiencia, personal capacitado y demas recursos
técnicos, humanos y econdémicos necesarios, asi como con la capacidad legal suficiente para
cumplir con las obligaciones gue contrae en el presente contrato.

Manifiesta bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en los supuestos de los articulos 5[}
y 60 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Plblico.

En caso de que “EL PROVEEDOR" se encuentre en los supuestos sefialados anteriormente,
el contrato sera nulo previa determinacion de la autoridad competente de conformidad con lo
establecido en el articulo 15 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico.

Asimismo, manifiesta que ni ella ni ninguno de los socios o accionistas desempefan un
empleo, cargo o comision en el servicio publico, ni se encuentran inhabilitados para ello, o
&n suU caso que, a pesar de desempefarlo, con |la formalizacion del presente contratc no se
actualiza un conflicto de interés, en términos del articulo 49, fraccion IX de la Ley General de
Responsabilidades Administrativas.
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Bajo protesta de decir verdad, declara que conoce y se obliga a cumplir con &l Convenio 138
de la Organizacion Internacional del Trabajo en materia de erradicacién del Trabajo Infantil,
del articulo 123 Constitucional, apartado A) en todas sus fracciones v de la Ley Federal del
Trabajo en su articulo 22, manifestando que ni en sus registros, ni en su némina tiene
empleados menores de quince afios y que en caso de llegar a tener a menores de dieciocho
afos que se encuentren dentro de los supuestos de edad permitida para laborar le seran
respetados todos los derechos que se establecen en el marco normativo transcrito.

Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes BAX871207MN3¢

Cuenta con sl documento vigente expedido por el Servicio de Administracién Tributaria
(SAT), de opinion de cumplimiento de obligaciones fiscales en sentido positivo, de
conformidad con el articulo 32 D del Cédigo Fiscal de la Federacion, asi como a lo dispuesto
por las Reglas 2.1.29 y 2.1.37 de la Resolucion Miscelanea Fiscal para 2023, publicada el 27
de diciembre de 2022 en el Diario Oficial de |z Federacion, del cual presenta copia a EL
INSTITUTO" para efectos de la suscripcion del presente contrato.

Sus trabajadores se encuentran inscritos en el régimen obligatorio del Seguro Social, y al
corriente en el pago de las cuotas obrero patronales a gue haya lugar, conforme 2 lo
dispuesto en la Ley del Seguro Social, cuyas constancias correspondientes debidamente
emitidas por “EL INSTITUTO" se verificaron para efectos de la suscripcion del presente
instrumento juridico

Cuenta con el documento correspondiente vigente, expedido por “EL INSTITUTQ" sobre el
cumplimiento de sus obligaciones fiscales en materia de seguridad social, conforme al
Acuerdo ACDO.AS2.HCT.270422/107.P.DIR dictado por el H. Consejo Técnico de “EL
INSTITUTO" en la sesion ordinaria celebrada el 27 de abril de 2022, publicado en el Diario
Oficial de la Federacion el 22 de septiembre de 2022, el cual se verifict para efectos de la
suscripcion del presente contrato.

En caso de incumplimiento en sus obligaciones en materia de segurnidad social, solicita se
apliquen los recursos derivados del presente contrato, contra los adeudos que, en su caso,
tuviera a favor de “EL INSTITUTO”.

H.10 Cuenta, con el documentc correspondiente vigente, expedido por el INFONAVIT en los

términos del Acuerdo del H. Consejo de Administracion del Instituto del Fondo Nacional de
la Vivienda para los Trabajadores por el que se emiten las Reglas para la obtencién de la
constancia de situacion fiscal en materia de aportaciones patronales y entero de descuentos,
publicado en &l Diario Oficial de |la Federacion el 28 de junio de 2017, del cual presenta copia
a “EL INSTITUTO” para efectos de la suscripcién del presente contrato.

/1111 Sefiala como su domicilio para todos los efectos legales, para oir y recibir toda clase de

notificaciones y documentos, el ubicade en Avenida de los 50 Metros ntimero 2,"Colonia
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Civac, Cadigo Postal 25787 en Jiutepec, Estado de Morelos! teléfono: (55) 9126-5000,”
carreo electrénico: maldonm1@baxter.com

1l.12 Conforme a lo previsto en los articulos 57 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y

r Servicios del Sector Publico y 107 de su Reglamento, “EL PROVEEDOR”, en caso de
auditorias, visitas o inspecciones que practique la Secretaria de la Funcion Publica y el
Organo Interno de Control en “EL INSTITUTO” y cualquier otra entidad fiscalizadora, debera
proporcionar la informacién relativa al presente contrato que en su momento se requiera,
generada desde el procedimiento de adjudicacion hasta la conclusion de la vigencia, a efecto
de ser sujetos a fiscalizacion de los recursos de caracter federal.

All. De “LAS PARTES™:

11,1 Que es su voluntad celebrar el presente contrato y sujetarse a sus términos y condiciones,
para lo cual se reconocen ampliamente las facultades y capacidades necesarias, mismas
que no les han sido revocadas o limitadas en forma alguna.

Hechos los antecedentes y declaraciones anteriores, “LAS PARTES” convienen en otorgar el
presente contrato, de conformidad con las siguientes:

CLAUSULAS
~PRIMERA. OBJETO DEL CONTRATO.
“EL PROVEEDOR" acepta y se obliga a proporcionar a “EL INSTITUTO” la prestacién del
Programa de Dialisis Peritoneal Automatizada (DPA) para Pacientes Nuevos, 2023 (Partida 18, -
Na‘_.,raﬁt),/al amparo del procedimiento de contratacion sefialado en el apartado de antecedentes
de este instrumento juridico, asi como a lo sefialado en la Convocatoria, Junta de Aclaraciones
y Acta de Fallo, las cuales se encuentran disponibles para su consulta en CompraNet.

Los Anexos que forman parte integrante del presente contrato, se enuncian a continuacion.

Anexo 1 (uno) “Dictamen de Disponibilidad Presupuestal Previe”
Anexo 2 (dos) “Anexo Técnico y Términos y Condiciones®
Anexo 3 (tres) “Propuesta Técnica y Econémica de “EL PROVEEDOR”, Datos de”

Contacto y Acta de Fallo”

Anexo 4 (cuatro)  “Documento de Designacién de Administrador del Contrata” ©

Anexo 5 (cinco) “Junta de Aclaraciones, disponible para su consulta en el Portal de
Compras Gubernamentales CompraNet™

“SEGUNDA. DE LOS MONTOS Y PRECIOS.
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El monto minimo del presente contrato es por la cantidad de $965,226.00 (NOVECIENTOS
SESENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS VEINTISEIS PESOS 00/100 M.N.), iz tasa aplicable
correspondiente al Impuesto al Valor Agregado (1 V A ) es 0%, y el monto maximo del mismo es

por la cantidad de $2,412,912.00 (DOS MILLONES CUATROCIENTOS DOCE MIL ~

NOVECIENTOS DOCE PESOS 00/100 M.N.), la tasa aplicable correspondiente al Impuesto al
Valor Agregado (1.V.A.) es 0%, los precios unitarios del presente contrato son por las cantidades

sefialadas en la propuesta economica de “EL PROVEEDOR", que se agrega en el Anexo 3
(tres).

Los precios unitarios son considerados fijos y en moneda nacional (pesos mexicanos) hasta que
concluya la relacién contractual que se formaliza, incluyende “EL PROVEEDOR” todos los
conceptos y costos involucrados en la prestacion del Programa de Dialisis Peritoneal
Automatizada (DFA) para Pacientes Nuevos, 2023 (Partida 18, Nayarit) asi como a lo sefialado
en la Convocatoria y Junta de Aclaraciones, la cual se encuentra disponible para su consulta en
CompraNet, por lo que "EL PROVEEDOR" no podra agregar ninglin costo extra vy los precios
seran inalterables durante la vigencia del presents conirato.

JERCERA. FORMA Y LUGAR DE PAGO.

Se efectuaran pagos a “EL PROVEEDOR” una vez proporcionados los servicios, de
conformidad con lo dispuesto en el articulo 51 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico y 93 de su Reglamento, asi como por lo establecido en el Anexo
Tecnico, los Términos y Condicione, asi como en la Junta de Aclaracicnes que se agregan al
presente contrato en el Anexo 2 (dos) y Anexo 5 (cinco).

El Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI) debera ser presentado en forma impresa.

El pago se realizara en pesos mexicanos, en los plazos normados por la Direccion de Finanzas,
de acuerdo al "Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacion de documentos presentados
para tramite de pago y la constitucion, modificacién, cancelacion, operacion y control de fondos
fijos” sin que éstos rebasen los 20 (veinte) dias naturales posteriores a aguel en que “EL
PROVEEDOR” presente en forma impresa el CFDI, siempre y cuando se cuente con la
suficiencia presupuestal, asi como con la documentacion comprobatoria que acredite la
prestacion de los servicios. y se indigue en dicha documentacion los servicios proporcionados,
numero de proveedor, numero de contrato, nimerc de fianza y denominacion social de la
afianzadora, en su caso; conforme a los numeralas cuarto y sexto del capitulo guinto, intitulado,
de los Lineamientos para promover la agilizacion de pago a los proveedores contenidos en el
‘Acuerdo por el que se emiten diversos lineamientos en materia de adquisiciones, arrendamientos
y servicios y de obras plblicas y servicios relacionados con las mismas”, concordante con los

articulos 65 y 66 del Reglamento de la Ley Faderal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria.
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En caso de aplicar, el contrato y su Certificado de Disponibilidad Presupuestal deberan estar
registrados en el Sistema PREI Millenium.

El pago del servicio se realizara en “EL INSTITUTO", cuyos domicilios son los Organos de
Operacion Administrativa Desconcentrada (OOAD) y Unidades Médicas de Alta Especialidad
(UMAE) que se relacionan en el Anexo T.2 (T.dos), integrado en el Anexo 2 (dos) del presente
contrato, una vez que &l servicio haya sido proporcionado conforme al Anexo Tecnico y Términos
y Condiciones que se agregan en dicho anexo.

El CFDI debera presentarse ante la Division de Tramite de Erogaciones de la Coordinacion de
Contabilidad y Tramite de Erogaciones en Organos Normativos, la Oficina de Control de Tramite
de Erogaciones en los Organos de Operacién Administrativa Desconcentrada (OOAD), la Oficina
de Tramite de Erogaciones de la Unidad Médica de Alta Especialidad (UMAE), segun
corresponda de “EL INSTITUTO?”, para proceder a su glosa, revision y, en su caso, aprobacion.
En caso de aplicar, dicho CFDI debera contener el nombre, cargo y firna de autorizacion del
Administrador del Contrato, de quien suscribid la orden de compra o servicio, o de quien autorizd
la contratacién por montos inferiores a $2,000.00 (antes de IVA). Asimismo, en dicho CFDI se
deberan indicar: niimero de alta en SAl o nimero de identificacién de pedido-recepcion en PREI-
Millenium (cuando sea aplicable), nimero de proveedor, nimero de contrato, numero de garantia
de cumplimiento que se haya aceptado, denominacion social de la institucion que otorga la
garantia de cumplimiento y la indicacion de que “EL PROVEEDOR™ cuenta con opiniones
positivas y vigentes en materia de aportaciones de seguridad social ante el IMSS e INFONAVIT
asi como de obligaciones fiscales ante el SAT.

En caso de que el devengo por la entrega-recepcion no genere numero de alta en SAl o numero
de pedido-recepcion en PREI-Millenium, en su caso, se debera adjuntar acta de entrega-
recepcion.

El personal de la Division de Tramite de Erogaciones de la Coordinacion de Contabilidad y
Tramite de Erogaciones de “EL INSTITUTO" no podra devolver el CFDI presentado por errores
que no afecten la validez fiscal del documento o por causas imputables a “EL INSTITUTO",

“EL PROVEEDOR” debera expedir sus CFDI en el esquema de facturacién electronica, con las
especificaciones normadas en los articulos 29 y 29-A del Cddigo Fiscal de la Federacion (CFF),
asi como las que emita el Servicio de Administracién Tributaria (SAT) a nombre de “EL
INSTITUTO", con Registro Federal de Contribuyentes IMS421231145 y en caso de ser necesario
como dato adicional, el domicilio en Avenida Paseo de la Reforma Num. 476 en |la Colonia Juarez,
C.P. 08600, Demarcacion Territorial Cuauhtémoc, Ciudad de México.

Para la validacion de dichos comprobantes “EL PROVEEDOR" debera cargar en Internet, a
través del Portal de Servicios a Proveedores de la pagina de "EL INSTITUTO" archivo en formato
XML. La validez de los mismos, serd determinada durante la carga y unicamente |
comprobantes validos seran procedentes para pago.
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El pago se realizard mediante transferencia electronica de fondos y en la fecha, a través del
esquema electronico interbancario que “EL INSTITUTO” tiene en operacian, para tal efecto “EL
PROVEEDOR” debera proporcionar la documentacion requerida por la Coordinacion de
Tesoreria, para dar de alta en el Sistema de “EL INSTITUTO”, la cuenta bancaria, (no debera
ser referenciada ni concentradora), CLABE, Banco y Sucursal a menos que éste acredite en
forma fehaciente |a imposibilidad para ello.

El pago se depositara a “EL. PROVEEDOR" en la iacha programada, a través del Sistemna de
Pagos Electronicos Interbancarios.

El administrador del presente contrato sera quien dara la autorizacién para que la Direccién de
Finanzas proceda a su pago de acuerdo a lo normado en el anexo “Normatividad de pago de las
Cuentas Contables” del “Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacion de documentos
presentados para tramite de pago y la constitucian, modificacién, cancelacién, operacion y control
de fondos fijos"

En ningun caso, se debera autorizar el page del servicio, si no se ha determinado, calculado y
notificado a "EL PROVEEDOR" las penas convencionales o deducciones pactadas en el
presente contrato, asi como su registro y validacion en el Sistema PREI Millenium.

“EL PROVEEDOR” podra optar por cobrar a traves de factoraje financiero conforme al Programa
de Cadenas Productivas de Nacional Financiera. S.N.C.. Institucién de Banca de Desarrollo con
“EL INSTITUTO"

En caso de que “EL PROVEEDOR” reciba pagos en exceso debera reintegrar las cantidades
pagadas en exceso mas los intereses correspondientes, conforme a la tasa que establezca la
Ley de Ingresos de la Federacion, en los casos de prorroga para el pago de créditos fiscales. Los
intereses se calcularan sobre las cantidades en exceso y se computaran por dias naturales desde
la fecha de su entrega hasta la fecha en que se pongan efectivamente |las cantidades a
disposicion de “EL INSTITUTO".

“EL. PROVEEDOR” en el supuesto de que presente su CFDI con errores o deficiencias, conforme
a lo previsto en los articulos 89 y 90 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Pulblico, “EL INSTITUTO" dentro de los 3 (tres) dias habiles siguientes a
la recepcion de la misma, indicara por escrito a "EL PROVEEDOR" las deficiencias o errores que
debera corregir. El periodo que transcurra a partir de |a entrega del citado escrito y hasta que “EL
PROVEEDOR” presente las correcciones no se computara dentro del plazo estipulado para el

pago.

“EL PROVEEDOR?", para cada uno de los pagos que efectivamente reciba, de acuerdo con esta
clausula, debera de expedir a nombre de “EL INSTITUTO”, el “CFDI con complemento para rax
recepcion de pagos”, también denominado “recitio electronico de pago’, el cual elaborara dentro g
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de los plazos establecidos por las disposiciones fiscales vigentes y lo cargara en el portal de
servicios a proveedores de la pagina de “"EL INSTITUTO™.

“EL PROVEEDOR" se obliga a no cancelar ante el SAT los CFDI a favor de "EL INSTITUTO"
previamente validados en el portal de servicios a proveedores, salvo justificacion y comunicacion
por parte del mismo al administrador del presente contrato para su autorizacion expresa,
debiendo éste informar a las areas de tramite de erogaciones de dicha justificacion y reposicion
del CFDI en su caso.

El administrador del presente contrato llevara a cabo la valoracion de la procedencia del pago por
concepto de gastos no recuperables conforme a lo previsto en los articulos 101 y 102 del
Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector ‘Publico, en
relacion con los articulos 38, 46, 54 Bis y 55 Bis, segundo parrafo de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos v Servicios del Sector Publico, previa solicitud por escrito a “EL PROVEEDOR",
acompanada de los documentos siguientes:

+ Copia de la identificacion oficial vigente con fotografia y firma de la persona que haya realizado
los tramites relacionados con el procedimiento de contratacion.

« El CFDI que retina los requisitos de los articulos 29 y 28-A del CFF, 37 al 40 del Reglamento
del Cédigo Fiscal de la Federacion (RCFF) y, en su caso, la Resolucion de la Miscelanea Fiscal
del Ejercicio gue corresponda.

- La solicitud la realizara al administrador del presente contrato para la determinacion de la
procedencia del pago y, en su caso, elaborar el finiquito y remitirlo para el pago respectivo a la
Coordinacién de Contabilidad y Tramite de Erogaciones, dependiente de la Direccion de
Finanzas, o ante la Jefatura de Servicios de Finanzas o de la Unidad Médica de Alta Especialidad
(UMAE) o ante los Organos de Operacion Administrativa Desconcentrada (OOAD), segun
corresponda.

Al notificar a “EL PROVEEDOR?®" |a aplicacion de una pena convencional, el administrador del
presente contrato debera solicitar a las areas de contabilidad la emision del CFDI de ingreso por
dicho concepto y entregarlo a “EL PROVEEDOR” para que se compense contra los adeudos
que tenga “EL INSTITUTO” para con “EL PROVEEDOR” o, para que en su defecto, éste
proceda a pagar a “EL INSTITUTO" |a pena convencional.

El pago de los servicios quedard condicionado proporcionaimente al pago que “EL
PROVEEDOR" deba efectuar por conceptos de penas convencionales y/o deducciones. En
ambos casos, “EL INSTITUTO" realizara |as retenciones correspondientes sobre el CFDI que se
presente para pago. En el entendido de que en el supuesto de gue sea rescindido el presente
contrato, no procedera el cobro de dichas penalizaciones, nila contabilizacidon de las mismas para
hacer efectiva la garantia de cumplimiento, de conformidad con lo establecido por el articulo 95
del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.
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Las Unidades Responsables del Gasto (URG) deberan registrar los contratos, convenios y su
DDP en el Sistema PREI Millenium para el tramiie de pago correspondiente.

Los servicios cuya recepcién no genere alta a traves del SAl o el PREI Millenium de manera
electronica, deberan contener |a firma de recepcidn v de autorizacion para el trdmite de pago de
acuerdo a lo establecido en el *Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacion de
documentos presentados para tramite de pago v la constitucion, modificacion. cancelacion,
operacion y control de fondos fijos® vigente, asi como el Acta de Entrega-Recepcion, segun
corresponda.

Para que “EL PROVEEDOR” pueda celebrar un contrato de cesién de derechos de cobro, mismo
que debera notificarlo por escrito a “EL INSTITUTO" con un minimo de 5 (cinco) dias naturales
anteriores a la fecha de pago programada, e! administrador del presente contrate, o en su caso,
el Titular del Area Requirente, debera entregar los documentos sustantivos de dicha cesion al
area responsable de autorizar ésta, conforme al “Procedimiento para la recepcion, glosa y
aprobacion de documentos presentados para tramite de pago vy la constitucian, modificacion,
cancelacion, operacion y control de fondos fijos™

"EL PROVEEDOR” manifiesta su conformidad de que hasta en tanto no se cumpla con la
verificacion, supervision y aceptacion del servicio, no se tendran como recibidos o aceptados por
el administrador del presente contrato mencionado en la Declaracion 1.3,

Para efectos de trémite de pago, “EL PROVEEDOR" debera ser titular de una cuenta de chegues
j tal efecto proporciona la CLABE I - &2nco

a nombre de “BAXTER, S.A. DE C.V.”, en la que se efectuara la tm

electronica de pago.

El pago de los servicios proporcionados quedara condicionado proporcionalmente al pago gue
“EL PROVEEDOR" deba efectuar por concepto de penas convencionales.

JCUARTA. VIGENCIA,

El contrato comprendera una vigencia considerada a partir del 01 de enero de 2023 y hasta el 31
de diciembre de 2023, sin perjuicio de su posible terminacién anticipada, en los términos
establecidos en su clausulado

QUINTA. MODIFICACIONES DEL PRESENTE CONTRATO.

De conformidad con lo establecido en el articulo 52 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico, “EL INSTITUTO" podrd celebrar por escritc Convenio
Modificatorio, al presente contrato dentro de la vigencia del mismo. Para tal efecto, “EL
PROVEEDOR" se obliga a entregar, en su caso. la madificacion de la garantia, en términos del
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Contrato Nimero

988E03422018

artfculo 103, fraccion |l del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios

del Sector Publico.

Cualquier modificacién a los derechos y obligaciones estipuladas por “LAS PARTES" en el
presente contrato, debera formalizarse mediante convenio y por escrito, mismo que sera suscrito

por los servidores publicos gue lo hayan hecho en el contrato, quienes los sustituyan o estén

facultados para ello.

~SEXTA. GARANTIA DE LOS BIENES.

“EL PROVEEDOR", debera presentar junto con los bienes, en papel membretado de éste, firmado

por su Representante Legal, escrito por el que se garantice que el periodo de caducidad de los
bienes no podra ser mener a 12 (doce) meses, contados a partir de la fecha de entrega de los

bienes, conforme a lo establecido en los Términos y Condiciones que se agregan al presente

contrato en el Anexo 2 (dos).

SEPTIMA. GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL PRESENTE CONTRATO.

“EL PROVEEDOR?” se obliga a entregar a mas tardar dentro de los 10 (diez) dias naturales
posteriores a la firma de este instrumento juridico, en términos de la fraccion |l del articulo 48 de
la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, una garantia de

cumplimiento de todas y cada una de las obligacicnes a su cargo derivadas del presente contrato,

mediante fianza expedida por compariia autorizada en los términos del articulo 81, fraccion VI del

Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y de la
Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas a favor del “Instituto Mexicano del Seguro Social®
por un monto equivalente al 10% (diez por ciento) scbre el importe maximo que se indica en la
Clausula Segunda del presente contrato.

“EL PROVEEDOR” queda obligado a entregar a “EL INSTITUTO” la pdliza de fianza antes

sefialada, en la Division de Contratos, ubicada en Calle Durango nimero 291, 10° piso, Colonia
Roma Norte, Demarcacién Territorial Cuauhtémoc, Cadigo Postal 08700, en la Ciudad de México,

apegandose al formato que para tal efecto se entregara en la referida Division,

Dicha poliza de garantia de cumplimiento del contrato se liberara de forma inmediata a “"EL
PROVEEDOR" una vez que “EL INSTITUTO" le otorgue autorizacion por escrito, para que éste

pueda solicitar a la afianzadora carrespondiente la cancelacion de la fianza, autorizacion gue se
entregara a “EL PROVEEDOR?” siempre que demuestre haber cumplido con la totalidad de las

obligaciones adquiridas por virtud del presente contrato; para lo anterior debera presentar
mediante escrito la solicitud de liberacion de la fianza en la Division de Contratos, misma que

llevara a cabo el procedimiento para su liberacion y entrega.

ENDOSO DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO.- En el supuesto de que “EL INSTITUTO"
por asi convenir a sus intereses, decidiera modificar en cualquiera de sus partes el presente ~

DIVISHON DE CONTRA
RIVEL CENTRAL
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contrato, “EL PROVEEDOR” se obliga a otorgar &l endoso de la péliza de garantia originalmente
entregada, en el que conste las modificaciones o cambios en la respectiva fianza, observandose
los mismos términos y condiciones sefialados en la presente clausula para la entrega de la
garantia de cumplimiento, debiéndola entregar "EL PROVEEDOR?” a mas tardar dentro de los
10 (diez) dias naturales posteriores a la firma del convenio respectivo.

EJECUCION DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE ESTE CONTRATO.- “EL
INSTITUTO" llevara 2 cabo la gjecucién de la garantia de cumplimiento de contrato en los casos
siguientes:

a) Se rescinda administrativamente el presente contrato.

b) Durante su vigencia se detecten deficiencias. fallas o calidad inferior del servicio prestado,
en comparacion con lo ofertado.

¢) Cuando en el supuesto de que se realicen modificaciones al contrato, “EL PROVEEDOR"

Y noentregue en el plazo pactado el endoso 0 |a nueva garantia, que ampare el porcentaje
establecido para garantizar el cumplimiento del presente instrumento, de conformidad con
la presente Clausula.

d) Por cualquier otro incumplimiento de las obligaciones contraidas en este contrato.

De conformidad con el articulo 81, fraccion || del Reglamento de |a Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico, la aplicacion de la garantia de cumplimiento se
hara efectiva de manera proporcional al monto de |as obligaciones incumplidas.

JOCTAVA. OBLIGACIONES DE “EL PROVEEDOR".

a) Proporcionar el servicio y entregar |os bienes en las fechas o plazos y lugares especificos
conforme a lo requerido en el presente contrato y anexos respectivos, en optimas
condiciones de funcionamiento, mismos que seran instalados y puestos en operacion, en
caso de aplicar.

b) Correra bajo su cargo los costos de flete fransporte, seguro y de cualquier ctro derecho
que se genere, hasta el lugar de la prestacion del servicio, asl como el costo de su
traslado de regreso al término del presente cantrato, en caso de aplicar.

c) Cumplir con las especificaciones técnicas y de calidad y demas condiciones establecidas
en el presente contrato y respectivos anexos, asi como la cotizacion y el requerimiento
asociado a ésta;

d) En bienes de procedencia extranjera, asumira |a responsabilidad de efectuar los tramites
de importacion y pagar los impuestos vy derechos que se generen, en casc de aplicar.

e) Asumir su responsabilidad ante cualquier situacién que pudiera generarse con motivo del
presente contrato,

f) No difundir a terceros sin autorizacion expresa de “EL INSTITUTO” la informacion que
le sea proporcionada, inclusive despues de la rescision o terminacién del presente
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instrumento, sin perjuicio de las sanciones administrativas, civiles y penales a que haya
lugar.

g) Proporcionar la informacion que le sea requerida por parte de |a Secretaria de la Funcion
Plblica y el Organo Intemno de Control en “EL INSTITUTO”, de conformidad con el
articulo 107 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Pablico.

~NOVENA. OBLIGACIONES DE “EL INSTITUTO".

a) Otorgartodas las facilidades necesarias, a efecto de que “EL PROVEEDOR” lleve a cabo
el objeto del presente contrato en los términos convenidos.

b) Sufragar el pago comespondiente en tiempo y forma, por la prestacion del servicio.

¢) Extender a "EL PROVEEDOR”, en caso de que lo requiera, por conducto del
administrador del presente contrato, la constancia de cumplimiento de obligaciones
contractuales inmediatamente que se cumplan éstas a satisfaccion expresa de dicho
servidor publico para que se dé tramite a la cancelacion de la garantia de cumplimiento
del presente contrato.

~DECIMA. LUGAR, PLAZOS Y CONDICIONES DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.

“EL PROVEEDOR" se obliga a prestar a “EL INSTITUTO" el servicio que se menciona en la
Clausula Primera del presente instrumento juridico, conforme a lo establecido en el Anexo
Técnico, Términos y Condiciones, Acta de Fallo, que se agregan al presente contrato en el
Anexo 2 (dos) y Anexo 3 (tres), asi como a lo ofrecido en las propuestas técnica y economica
de “EL PROVEEDOR" que se agregan en el Anexo 3 (tres), y en la Convocatoria y Junta de
Aclaraciones, disponibles para su consulta en el Portal de Compras Gubernamentales
CompraNet.

Plazo para la prestacion del servicio, La vigencia de la prestacion del programa sera a partir
del 01 de enero de 2023 y hasta el 31 de diciembre de 2023.

Lugar y Condiciones de la Prestacion del Servicio. La entrega de los bienes se realizara en
los domicilios, plazos. condiciones y entregables sefialados en el Anexc Tecnico y en los
Términos y Condiciones, que se agregan al presente contrato en el Anexo 2 (dos), asi como lo
sefialado en la Convocatoria, Junta de Aclaraciones y Acta de Fallo, en las fechas establecidas
en los mismos.

La entrega de los bienes sera realizada directamente en los domicilios de los pacientes incluidos

en el programa de DPA, los cuales seran proporcionados a "EL PROVEEDOR’ por los Jefes de
Servicios de Prestaciones Médicas y Direcciones Médicas de las UMAE, Anexo T2 (T.Dos) y en

su caso, de las farmacias de cada unidad médica en los supuestos sefialados en los Terminos
Condiciones, que se agregan al presente contrato en el Anexo 2 (dos). \

\'-\.
Pagina 13

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL -

“Ese Instigmentn Juridioo fue elgborsdo de confonridad con los documents
correspondientes = procediment B4 contratacan que s selia’.



V

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE ADMINISTRACION Contrato NG
UNIDAD DE ADQUISICIONES anyRe I
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y
CONTRATACION DE SERVICIOS IBAE034Z2018

| COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

La primera entrega de las bolsas de didlisis peritoneal para el paciente la realizara “EL
PROVEEDOR" dentro de los 15 (quince) dias naturales contados a partir de la emision y
notificacion del fallo y hasta el 31 de diciembre de 2023 y una vez que reciba el Formato de
Ingreso del Paciente “FIP-01", Anexo T.5.1 (T cinco punto uno) de los Términos y Condiciones,
que se agregan al presente contrato en el Anexo 2 (dos), asimismo, se debera observar lo
establecido en la Junta de Aclaraciones, disponible para su consuita en el Portal de Compras
Gubernamentales CompraNet.

Durante la recepcion de los bienes, éstos podran estar sujetos a una verificacion visual aleatoria
por parte de un representante de “EL INSTITUTO", con objeto de revisar que se entreguen
conforme con la descripcién del Catalogo de Articulos, asi como con las condiciones requeridas,
considerando cantidad, empaques, envases en buenas condiciones, caducidad y demas
condiciones solicitadas en en los Términos y Condiciones, que se agregan al presente contrato
en el Anexo 2 (dos).

“EL INSTITUTO" no otorgara ampliaciones al plazo de entrega establecido en el presente
contrato.

Asimismo, se debera cumplir con lo sefalado en el Anexo Técnico y el apartado C. de los
Términos y Condiciones que se agregan en el Anexo 2 (dos) del presente contrato.

/DECIMA PRIMERA. NORMAS, LICENCIAS, AUTORIZACIONES Y PERMISOS.

Los bienes, productos, procesos y servicios, que de acuerdo al objeto del presente contrato se
adquieran o contraten deberan cumplir con las Normas Oficiales Mexicanas y con las Normas
Mexicanas, segun proceda, y a falta de éstas, con las Normas Internacionales, de conformidad
con lo dispuesto en |la Ley de Infraestructura de |z Calidad; en su caso, con las normas de
referencia o especificaciones técnicas y cumplir con las caracteristicas v especificaciones
requerdas en el Anexo Técnico y los Términos y Condiciones, que se agregan al presente
contrato en el Anexo 2 (dos).

/D'I'ECIMA SEGUNDA. TRANSPORTE.

“EL PROVEEDOR" se obliga a efectuar el transporte de los bienes objeto del presente contrato,
desde su lugar de origen, hasta las instalaciones referidas en el Anexo Técnico y Términos y
Condiciones que se agregan al presente contrato en =l Anexo 2 (dos), en caso de aplicar.

La transportacion de los bienes, las maniobras de carga y descarga en el andén del lugar de
entrega o en el domicilic del paciente, serdn a cargo de “EL PROVEEDOR", asi como el
aseguramiento de los bienes, hasta que estos sean recibidos de conformidad por el paciente,
familiar, responsable autorizade o bien por “EL INSTITUTO", de conformidad con lo sefalado
en el Anexo Tecnico y Términos y Condiciones que se agregan al presente contrato en el Anexo
2 (dos) del presente contrato.
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DECIMA TERCERA. CANJE Y DEVOLUCION.
“EL INSTITUTO” procedera al canje y devolucién del total de las entregas de los bienes a "EL
PROVEEDOR”, cuando con posterioridad a la entrega de los bienes corregidos, se detecte que
existen defectos, o cuando éstos no hayan sido repuestos. “EL PROVEEDOR" se obliga a
responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios que por inobservancia o negligencia
de su parte se generen, conforme lo establecido en el Anexo Técnico y en el apartado J. de los
Términos y Condiciones que se agregan al presente contrato en el Anexo 2 (dos).

La devolucién y reposicibn de bienes de consumo sera por cuenta y a cargo de “EL
PROVEEDOR?”, de acuerdo a lo establecido en el Anexo Técnico, que se agrega en el Anexo 2
(dos), para aquellos bienes con problemas de calidad o vicios ocultos, y que en opinion de la
Coordinacién de Calidad de Insumos y Laboratorios Especializados (CCILE) representen un
riesgo para la salud, ésta procedera a notificar a la COFEPRIS, informando de igual forma a las
areas contratantes, para los efectos procedentes.

La entrega de los bienes de reposicion por canje; sera realizada directamente en los domicilios
de los pacientes incluidos en el programa de DPA o, en caso de no encontrarse en su domicilio
el paciente, su familiar o el vecino autorizado, hara en los lugares y domicilios establecidos en el
Anexo T2 (T dos) DIRECTORIO DE UNIDADES MEDICAS, gue se agrega en el Anexo Anexo
2 (dos) del presente contrato.

Asimismo, se debera observar lo sefialado en el Anexo Técnico y los Términos y Condiciones
que se agregan en el Anexo 2 (dos) del presente contrato,

Todos los gastos que se generen con motivo del canje y devolucion correran por cuenta de “EL
PROVEEDOR", previa notificacion de "EL INSTITUTO".

,DECIMA CUARTA. CALIDAD DE LOS BIENES.

“EL PROVEEDOR", debera contar con la infraestructura necesaria, personal técnico
especializado en el ramo, herramientas, técnicas y equipos adecuados para proporcionar el
servicio requerido, a fin de garantizar que el objeto de este contrato sea proporcionado con |a
calidad, oportunidad y eficiencia requerida para tal efecto, comprometiéndose a realizarlo a
satisfaccion de “EL INSTITUTO” y con estricto apego a lo establecido en las clausulas del
presente instrumento juridico y sus respectivos anexos, asi como la cotizacién y el requerimiento
asociado a ésta.

Asimismo, se debera cumplir con lo sefialado en el Anexo Técnico y los Términos y Condiciones,
gue se agregan en el Anexo 2 (dos) del presente contrato. \
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“EL INSTITUTO" no estara obligado a recibir los servicios cuando éstos no cumpian con los
requisitos establecidos en los parrafos anteriores.

"El! PROVEEDOR" queda obligado ante “EL INSTITUTO" a responder de los defectos y vicios
ocultos derivados de las obligaciones dsl presente contrato, asi como de cualquier ofra
responsabilidad en que hubiere incurrido, en los términos sefialados en este instrumento juridico
y Sus respectivos anexos, asl como la cotizacion y el requerimiento asociado a ésta, ywo en la
legislacion aplicable en la materia.

Para los efectos de |a presente clausula, se entiende por vicios ocultos los defectos gque existan
en el servicio que lo hagan impropio para los usos 2 que se le destine o que disminuyan de tal
modo este uso, gue de haberlo conocido “EL INSTITUTO" no lo hubiere adquindo o los hubiere
adquirido a un precio menor.

/DECIMA SEXTA, RESPONSABILIDAD.

“EL PROVEEDOR" se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios ylo perjuicios que
por inobservancia o negligencia de su parte lleguen a causar a “EL INSTITUTO”, con motivo de
las obligaciones pactadas, o bien por los defectos o vicios ocultos en el servicio prestado, de
conformidad con |o establecido en el articulo 53 de Ia Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico.

,DECIMA SEPTIMA. IMPUESTOS Y DERECHOS.

Los impuestos y/o derechos gue procedan con motive del servicio o los bienes objeto del presente
contrato, serén pagados por “EL PROVEEDOR" conforme a la legislacion aplicable en la materia.

“EL INSTITUTO" solo cubrira el Impuesto al Vaior Agregado (IV.A)), de acuerdo con lo
establecido en las disposiciones fiscales vigentes en la materia, en caso de aplicar.

“EL PROVEEDOR", en su caso, cumplira con |z inscripcion de sus trabajadores en el regimen
obligatorio del Seguro Social, asi como con el pago de las cuotas obrero-patronales a que haya
lugar, conforme a lo dispuesto en la Ley del Seguro Social. “EL INSTITUTO”, a través del Area
fiscalizadora competente, podra verificar en cualguier momento el cumplimiento de dicha
obligacién.

“EL PROVEEDOR” qgue tenga cuentas liquidas y exigibles a su cargo por concepto de cuotas
obrero patronales, conforme a lo previsto en el articulo 40 B de la Ley del Seguro Social, acepta
que “EL INSTITUTO" las compense con el o los pagos que tenga que hacerle por concepto de.
contraprestacion por la prestacion del servicio objeto de este contrato. :
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/,E'cmn OCTAVA. PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES.

“EL PROVEEDOR?®" no podra ceder total o parcialmente los derechos y obligaciones derivados
del presente contrato, a favor de cualquier otra persona fisica o moral, con excepcion de los
derechos de cobro, en cuyo caso se debera contar con la conformidad previa y por escrito de
“EL INSTITUTO” deslindando a ésta de toda responsabilidad.

IDECIMA NOVENA. DERECHOS DE AUTOR, PATENTES Y/O MARCAS.

“El. PROVEEDOR” se obliga para con “EL INSTITUTO", a responder por los danos y/o
perjuicios que pudiera causar a “EL INSTITUTO" y/o a terceros, si con motivo de la prestacion
del servicio o la entrega de los bienes se violan derechos de autor, de patentes y/o marcas u otro
derecho de propiedad industrial o intelectual a nivel Nacional o Internacional.

Por lo anterior, “EL PROVEEDOR” manifiesta en este acto bajo protesta de decir verdad, no
encontrarse en ninguno de los supuestos de infraccion a la Ley Federal del Derecho de Autor, ni
a la Ley Federal de Proteccidn a la Propiedad Industrial.

En caso de que sobreviniera alguna reclamacion en contra de “EL INSTITUTO" por cualquiera
de las causas antes mencionadas, la tnica obligacidn de éste sera la de dar aviso en el domicilio
previsto en este instrumento juridico a "EL PROVEEDOR”, para que este lleve a cabo las
acciones necesarias que garanticen la liberaciéon de “EL INSTITUTO” de cualquier controversia
o responsabilidad de caréacter civil, mercantil, penal o administrativa que, en su caso, se ocasione.

Lo anterior de conformidad a lo establecido en el articulo 45, fraccion XX de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

/viGESiMA. CONFIDENCIALIDAD,

“LAS PARTES” estan conformes en que la informacion que se derive de la celebracion del
presente instrumento juridico, asi como toda aquella informacion que “EL INSTITUTO” entregue
a “EL PROVEEDOR?” tendra el caracter de confidencial, por lo que este se compromete, de forma
directa o a través de interpésita persona, a no proporcionarla o divulgaria por escrito, verbalmente
o por cualquier otro medio a terceros, inclusive después de la terminacion de este contrato.

La informacién contenida en el presente contrato es publica, de conformidad con lo dispuesto en
los articulos 70 fraccion XXV de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacion
Piblica y 68 de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica; sin embargo,
la informacién que proporcione “EL INSTITUTO" a “EL PROVEEDOR” para el cumplimiento del
objeto materia del mismo, sera considerada como confidencial en términos de |os articulos 116y
113, respectivamente, de los citados ordenamientos juridicos, y 22, de la Ley del Seguro Social,
por lo que *EL PROVEEDOR" se compromete a recibir, proteger y guardar la informacion
confidencial proporcionada por “EL INSTITUTO” con el mismo empefic y cuidado que tiene
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respecto de su propia informacion confidencial, asi como hacer cumplir a todos y cada uno de |os
usuarios autorizados a los que les entregue o permita acceso a la informacian confidencial, en
los términos de este instrumento.

"EL PROVEEDOR” se compromete a que la informacion considerada como confidencial no sera
utilizada para fines diversos a los autorizados con el presente contrato; asimismo, dicha
informacion no podra ser copiada o duplicada total o parcialmente en ninguna forma o por ningun
medio, ni podra ser divulgada a terceros que no sean usuarios autorizados. De esta forma, “EL
PROVEEDOR” se obliga a no divulgar o publicar informes, datos y resultados obtenidos objeto
del presente instrumento, toda vez que son propiedad de “EL INSTITUTO™".

Cuando de |as causas descritas en las clausulas de CAUSALES DE RESCISION
ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO Y PROCEDIMIENTO DE RESCISION y TERMINACION
ANTICIPADA, del presente contrato, concluya la vigencia del mismo, subsistira {2 obligacion de
confidencialidad sobre el servicio establecido en este instrumento legal.

En casp de incumplimiento a lo establecido en esta clausula, “EL PROVEEDOR" tiene
conocimiento en que “EL INSTITUTO" podra ejecutar o tramitar las sanciones establecidas en
la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y su Reglamento, asl
como presentar las denuncias correspondientes de conformidad con lo dispuesta por el Libro
Segundo, Titulo Noveno, Capitulos | y Il del Cédigo Penal Federal y demas normatividad
aplicable,

De igual forma, “EL PROVEEDOR” se compromele a no alterar la informacion confidencial a
llevar un control de su personal y hacer de su conocimiento las sanciones que se aplicaran en
caso de incumplir con lo dispuesto en esta clausulz, por lo que, en su caso, se obliga a notificar
a “EL INSTITUTO" cuando se realicen actos que se consideren como ilicitos, debiendo dar inicio
a las acciones legales correspondientes y sacar en paz y a salve a “EL INSTITUTO” de cualquier
proceso legal,

“EL PROVEEDOR" se obliga a poner en conocimiznto de “EL INSTITUTO" cualguier hecho o
circunstancia que en razon del servicio prestado o bienes entregados sea de su conocimiento y
gue pueda beneficiar o evitar un perjuicio a la misma.

“EL PROVEEDOR" no podra, con motivo del servicio que preste a “EL INSTITUTO”, utilizar la
informacion a gue tenga acceso, para asesorar, patrocinar o constituirse en consultor de
cualquier persona que tenga relaciones directas o incirectas con el objeto de las actividades que
lleve a cabo.

Asimismo, “EL PROVEEDOR" debera observar |o establecido en el Anexo Técnico y los
Términos y Condiciones que se agregan en el Anexo 2 (dos) del presente contrato.
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_NIGESIMA PRIMERA. ADMINISTRACION, VERIFICACION, SUPERVISION Y ACEPTACION
DEL SERVICIO.

Funge como Administrador del presente Contrato, el Servidor Publico que firma el mismo con tal
caracter, quien fue designado mediante el documento que se adjunta en el Anexo 4 (cuatro) del
presente contrato, quien sera responsable de administrar y verificar su cumplimiento de
conformidad con lo establecido en el articulo 84, pentltimo parrafo del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

En el caso de que se lieve a cabo un relevo institucional temporal o permanente con dicho servidor
piblico de “EL INSTITUTO" tendrd caracter de ADMINISTRADOR DEL PRESENTE
CONTRATO la persona que sustituya al servidor publico en el cargo, conforme a la designacion
correspondiente.

Asimismo, “EL INSTITUTO” sélo aceptara el servicio materia del presente contrato y autorizara
el pago del mismo previa verificacion de las especificaciones requeridas, de conformidad con lo
especificado en el presente contrato y sus correspondientes anexos, asi como la cotizacion y el
requermiento asociado a ésta.

El servicio sera recibido previa revision del administrador del presente contrato; la inspeccion del
servicio consistira en la verificacion del cumplimiento de las especificaciones tecnicas
establecidas en el contrato y en su caso en los anexos respectivos, asi como la cotizacién y el
requerimiento asociado a ésta.

En tal virtud, “EL PROVEEDOR" manifiesta expresamente su conformidad de que hasta en tanto
no se cumpla con lo establecido en el parrafo anterior, el servicio no se tendra por aceptado por
parte de “EL INSTITUTO".

“EL INSTITUTO", a través del administrador del presente contrato o a través del personal que
para tal efecto designe, podra rechazar el servicio si no redne las especificaciones y alcances
establecidos en este contrato, en su Anexo Técnico y en los Términos y Condiciones, que se
agregan al presente contrata en el Anexo 2 (dos), obligandose "EL PROVEEDOR" en este
supuesto a entregarlos nuevamente bajo su exclusiva responsabilidad y sin costo adicional para
“EL INSTITUTO".

_VIGESIMA SEGUNDA. DEDUCCIONES.

Con fundamento en lo dispuesto en los articulos 53 Bis de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Plblico y 97 de su Reglamento, “EL PROVEEDOR", por
la entrega parcial o deficiente de los bienes o en la prestacion del servicio, se hara acreedor a
una sancién por los conceptos y porcentajes sefialados en el apartado |. de los Términos y
Condiciones, que se agregan al presente contrato en el Anexo 2 (dos), y Junta de Aclaraciones,
disponible para su consulta en el Portal de Compras Gubernamentales CompraNet, en caso de
aplicar.
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El administrador del presente contrato sera responsable del calculo, aplicacién y seguimiento de
las deducciones. EI monto maximo de aplicacién de las deduccionss no podra ser mayor al que
resulte de aplicar el porcentaje de la garantia de cumplimiento del presente contrato.

En caso de que se exceda se podra proceder a la rescisién del presente contrato.

)nisésimn TERCERA. PENAS CONVENCIONALES.

De conformidad con lo establecido en los articulos 45 fraccién XX, 53 de |a Ley de Adqguisiciones.
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, 95 v 96 de su Reglamento, la pena convencional
aplicable a “EL PROVEEDOR", por atraso en |a entrega de los bienes o en |a prestacion de los
servicios sera, sin considerar el L.V A., por los conceptos, porcentajes y calculo establecidos en
el apartado |. de los Términos y Condiciones, que sa agregan al presente contrato en el Anexo 2
(dos), asimismo, se debera observar lo establecido en la Junta de Aclaraciones, disponible para
su consulta en el Portal de Compras Gubernamentales CompraNet.

El administrador del presente contrato sera el responsable de determinar, calcular y aplicar las
penas convencionales, vigilando los correspondientes registro o captura y validacién en el
sistema PREI Millenium, asi como de notificarlas a2 “EL PROVEEDOR” personalmente, mediante
oficio o por medios de comunicacion electrénica

“EL INSTITUTO" descontara las cantidades que resulten de aplicar la pena convencional, sobre
los pagos que deba cubrir a “EL PROVEEDOR” For lo tanto, “EL PROVEEDOR" autoriza a
descontar las cantidades que resulten de aplicar las sanciones sefialadas en parrafos anteriores,
sobre los pagos que éste deba cubrirle 2 “EL INSTITUTO" durante el periodo en que incurra ylo
se mantenga en atraso con motivo de la prestacion del servicio.

Para autorizar el pago de la prestacién del servicio, previamente “EL PROVEEDOR” tiene que
haber cubierto las penas convencionales aplicadas conforme a lo dispuesto en el presente
contrato. El administrador del presente contrato serz el responsable de verificar {jue se cumpla
esta obligacion, dentro de los 5 (cinco) dias habiles siguientes a la conclusidn del atraso.

NIGESIMA CUARTA. SANCIONES ADMINISTRATIVAS.

Cuando “"EL PROVEEDOR” incumpla con sus obligaciones contractuales por causas imputables
a éste, y como consecuencia, cause dafios y/o perjuicios graves a “EL INSTITUTO” o bien,
proporcione informacion falsa, actie con dolo © malza fe en la celebracién dal presente contrato
o durante la vigencia del mismo, por determinacién de la Secretaria de la Funcién Publica, se
podra hacer acreedor a las sanciones establecidas 2n la Ley de Adgquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico, en los términos de los articulos 59, 60 y 61 de dichc ordenamiento,
legal y 109 al 115 de su Reglamento.
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_VIGESIMA QUINTA. SANCIONES APLICABLES Y TERMINACION DE LA RELACION
CONTRACTUAL

“EL INSTITUTO", de conformidad con lo establecido en los articulos 53, 53 Bis, 54 y 54 Bis de
la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, y 86 segundo parrafo,
95 al 100 y 102 de su Reglamento, aplicara sanciones, o en su casg, llevara a cabo la cancelacion
de partidas total o parciaimente o la rescision administrativa del presente contrato.

_VIGESIMA SEXTA. EXCLUSION LABORAL.

“| AS PARTES" convienen en que “EL INSTITUTO" no adquiere ninguna obligacion de caracter
laboral con "EL PROVEEDOR” ni con los elementos que este utilice para la prestacion del
servicio objeto del presente contrato, por lo cual no se le podra considerar como patrén ni como
un sustituto. En particular el personal se entendera relacionado exclusivamente con la o las
personas que lo emplearon y por ende cada una de ellas asumira su responsabilidad por dicho
concepto.

lgualmente, y para este efecto y cualquiera no previsto, “EL PROVEEDOR?” exime expresamente
a “EL INSTITUTO” de cualquier responsabilidad laboral, civil, penal, de seguridad social o de
otra especie que, en su caso, pudiera llegar a generarse; sin embargo, si “EL INSTITUTO" tuviera
que realizar alguna erogacién por alguno de los conceptos que anteceden, “EL PROVEEDOR"
se obliga a realizar el reembolso e indemnizacion correspondiente.

Por lo anterior, “LAS PARTES" reconocen expresamente en este acto que “EL INSTITUTO" no
tiene nexo laboral alguno con “EL PROVEEDOR”, por lo gue éste Ultimo libera a “EL
INSTITUTO" de toda responsabilidad relativa a cualquier accidente o enfermedad que pudiera
sufrir o contraer cualquiera de sus trabajadores durante el desarrollo de sus labores o como
consecuencia de ellos, asi como de cualquier responsabilidad que resulte de la aplicacion de la
Ley Federal del Trabajo, de la Ley del Seguro Social, de la Ley del Instituto del Fondo Nacional
de la Vivienda para los Trabajadores y/o cualquier otra aplicable, derivada de la prestacion del
servicio materia de este contrato.

ANGESIMA SEPTIMA. SUSPENSION DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.

Cuando en la prestacion del servicio o en la entrega de los bienes, se presente caso fortuito o de
fuerza mayor, “EL INSTITUTO" bajo su responsabilidad, podra de resultar aplicable conforme a
la normatividad en la materia, suspender el servicio, en cuyo caso Unicamente se pagaran
aquellos que hubiesen sido efectivamente recibidos por “EL INSTITUTO".

Cuando la suspension obedezca a causas imputables a “EL INSTITUTO", a solicitud escrita de
“EL. PROVEEDOR”, cubrird los gastos no recuperables, durante el tiempo que dure esta
suspension, para lo cual “EL PROVEEDOR” debera presentar deniro de los 30 (treinta) dias‘.‘\

naturales siguientes de la notificacion del término de la suspension, el CFDI y documentacion de "\

L
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los gastos no recuperables en que haya incurride, siempre que estos sean razonables, estén
debidamente comprobados y se relacionen direciameante con el presente contrato.

“EL INSTITUTO” pagaré los gastos no recuperables, en moneda nacional (pesos mexicanos),
dentro de los 45 (cuarenta y cinco) dias naturales posteriores a la presentacidn de la solicitud
debidamente fundada y documentada de "EL PROVEEDOR®, asi como del CFDI o factura
electronica respectiva y documentacién soporte

En caso de que “EL PROVEEDOR” no presente en tiempo y forma la documentacion requerida

para el tramite de pago, la fecha de pago se recorrera el mismo namero de dias que dure gl
retraso.

El plazo de suspension sera fijado por “EL INSTITUTO”, a cuyo término en su caso, podra
iniciarse la terminacion anticipada del presente contrato, o bien, podra continuar produciendo
todos los efectos legales, una vez que hayan desaparecido las causas que motivaron dicha
suspension,

VIGESIMA OCTAVA. CAUSALES DE RESCISION ADMINISTRATIVA DEL PRESENTE
CONTRATO Y PROCEDIMIENTO DE RESCISION.

“EL INSTITUTO" podra rescindir administrativamanie este contrato sin mas responsabilidad para
el mismo y sin necesidad de resolucion judicial, cuando “EL PROVEEDOR" incurra en cualquiera
de las causales que se sefalan en el Anexo Técnico, Términos y Condiciones, que se agregan
al presente contratc en el Anexo 2 (dos), y las que se sefialan a continuacion:

1. Cuando no entregue la garantia de cumplimiento del presente contrato, a mas fardar dentro
de los 10 (diez) dias naturales posteriores a la firma del mismo.

2. Cuando incurra en falta de veracidad total o parcial respecto a la informacién proporcionada
para la celebracion del presente contrato

3. Cuando se compruebe que “EL PROVEEDOR" haya prestado el servicio o entregado bienes
con descripciones y caracteristicas distintas a |as pactadas en este contrato o cuando no los
entregue conforme a las normas y/o calidad solicitadas por “EL INSTITUTO".

4. En caso de que "EL PROVEEDOR™ no reponga los bienes que |e hayan sido devueltos para
canje, por problemas de calidad, defectos o vicios ocultos, de acuerdo con lo estipulado en
el presente contrato.

5. Cuando se transmitan total o parcialmente, bajo cualquier titulo y a favor de otra persona
fisica o moral, los derechos y obligaciones a gue se refiere el presente documento, con
excepcion de los derechos de cobro, previa autorizacién de “EL INSTITUTO",

6. Si la autoridad competente declara el concurso mercantil o cualquier situacién analoga o
equivalente que afecte el patrimonio de “EL PROVEEDOR".

7. Cuando los bienes entregados no puedan funcionar o ser utilizados por estar incompletos.
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8. Cuando de manera reiterativa y constante, “EL PROVEEDOR?” sea sancionado por parte de

+ “EL INSTITUTO” con penalizaciones y/o deducciones sobre el mismo concepto del servicio
proporcionado, o por ubicarse en los limites de incumplimientos previstos en la clausula de
penas convencionales y/o deducciones del presente instrumento.

9. Cuando se incumplan o contravengan las disposiciones de la Ley de Adguisiciones,
Arrendamientes y Servicios del Sector Publico, su reglamento y los demas lineamientos que
rigen en la materia.

10. En caso de que durante la vigencia del presente contrato la renovacion del registro sanitario
no resulte favorable por la autoridad sanitaria o, bien, se reciba comunicado por parte de la
Comision Federal para la Proteccion Contra Riesgos Sanitarios (COFEPRIS) en el sentido
de que “EL PROVEEDOR" ha sido sancionado o se le ha revocado el registro sanitario
correspondiente.

11. En el supuesto de que la Comision Federal de Competencia Economica, de acuerdo con sus
facultades, notifique a “EL INSTITUTO" la sancion impuesta a “EL PROVEEDOR"™ con
motivo de la colusién de precios en que hubiese incurrido durante el procedimiento de
contratacion, en contravencion a lo dispuesto en la Ley Federal de Competencia Econémica
y articulo 34 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en
caso de aplicar.

12. Si “EL PROVEEDOR" no permite a “EL INSTITUTO" la administracion y verificacién a que
se refiere la clausula correspondiente sefialada en el presente contrato.

13. Cuando incumpla, total o parcialmente, con cualesquiera de las obligaciones establecidas en
el presente contrato y sus anexos.

“EL INSTITUTO", en términos de lo dispuesto en el articulo 54 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, podra rescindir administrativamente el presente
contrato en cualquier momento, cuando “EL PROVEEDOR” incurra en incumplimiento de
cualquiera de las obligaciones a su cargo, de conformidad con el procedimiento siguiente:

a) Si “EL INSTITUTO” considera que “EL PROVEEDOR” ha incurrido en alguna de las
causales de rescision que se consignan en la presente clausula, lo hara saber a “"EL
PROVEEDOR" de forma indubitable por escrito, a efecto de que éste exponga lo que a su
derecho convenga y aporte, en su caso, las pruebas que estime pertinentes, en un término
de 5 (cinco) dias habiles, a partir de la notificacion de la comunicacion de referencia.

b) Transcurrido el términc a que se refiere el inciso anterior, se resolvera considerando los
argumentos y pruebas que hubiere hecho valer.

¢) Ladeterminacion de dar o no por rescindido administrativamente el presente contrato, debera
ser debidamente fundada, motivada y comunicada por escrito a “EL PROVEEDOR” dentro *
de los 15 (quince) dias habiles siguientes, al vencimiento del plazo senalado en el inciso a),

de esta Clausula.
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En el supuesto de que se rescinda este contrato, “EL INSTITUTO” no aplicard las penas
convencionales, ni su contabilizacion para hacer efectiva la garantia de cumplimiento de este
instrumento juridico.

En caso de que “EL INSTITUTO” determine dar por rescindido el presente contrato, se debera
formular y notificar un finiquito dentro de los 20 (veinte) dias naturales siguientes a la fecha en
que se notifique |a rescision, de conformidad con el articulo 99 del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en el que se hagan constar los
pagos que, en su caso, deba efectuar “EL INSTITUTO" por concepto de |2 prestacion del servicio
por “EL PROVEEDOR" hasta el momento en que se determine la rescision administrativa del
presente contrato.

Iniciado un procedimiento de conciliacion “EL INSTITUTO", bajo su responsabilidad, podra
suspender el tramite del procedimiento de rescision

Si previamente a la determinacién de dar por rescindido este contrato, “EL PROVEEDOR"
proporciona el servicio, el procedimiento iniciado quedara sin efectos, previa aceptacion y
verificacion de "EL INSTITUTO" por escrito, de que continiia vigente la necesidad de contar con
el servicio y aplicando, en su caso, |las penas canvencionales correspondientes.

“EL INSTITUTO” podra determinar no dar por rescindido este contrato, cuando durante el
procedimiento advierta que dicha rescision pudiera ccasionar algun dafio o afectacion a las
funciones que tiene encomendadas. En este supuesto, “EL INSTITUTO" elaborara un dictamen
en el cual justifiqgue que los iImpactos economicos o de operacién que se ocasionarian con la
rescision del contrato resultarian mas inconvenientes.

De no darse por rescindido este contrato, “EL INSTITUTO" establecera, con “EL PROVEEDOR",
un nuevo plazo para el cumplimiento de aquellas obligaciones que se hubiesen dejado de cumplir,
a efecto de que “EL PROVEEDOR" subsane &l incumplimiento que hubiere mativado el inicio del
procedimiento de rescision. Lo anterior se llevara a cabo a través de un convenio modificatorio
en el gue se atendera a las condiciones previstas en los dos Ultimos parrafos del articulo 52 de
la Ley de Adaquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

" VIGESIMA NOVENA. TERMINACION ANTICIPADA.

De conformidad con lo establecido en el articulo 54 Bis de la Ley de Adguisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, v 102 de su Reglamento, “EL INSTITUTO" podra
dar por terminado anticipadamente el presente contrato sin responsabilidad para éste y sin
necesidad de que medie resolucion judicial alguna, cuando concurran razones de interés general
o bien cuando por causas justificadas se extinga la necesidad de requerir el servicio objeto del
presente contrato, y se demuestre que de continuar con el cumplimiento de las obligacione

pactadas se ocasionaria algun dafio o perjuicio a “EL INSTITUTO” o se determine la nulidad de*
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los actos que dieron origen al presente instrumento juridico, con motive de la resolucion de una
inconformidad o intervencién de oficio emitida por la Secretaria de la Funcidn Publica.

La terminacion anticipada del presente contrato se sustentara mediante dictamen que precise las
razones o las causas justificadas gue den origen a la misma. Los gastos no recuperables por la
terminacion anticipada seran pagados siempre que éstos sean razonables, estén comprobados
y se relacionen directamente con el presente instrumento juridico.

~TRIGESIMA. DISCREPANCIAS.

“LAS PARTES" convienen que, en caso de discrepancia entre la Convocatoria, la propuesta
econémica de “"EL PROVEEDOR" y el presente contrato, prevalecera lo establecide en la
Convocatoria, junta de aclaraciones respectiva, en caso de aplicar, de conformidad con lo
dispuesto por el articulo 81 fraccion IV, del Reglamento de la Ley de Adguisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

ATRIGESIMA PRIMERA. CONCILIACION.

“LAS PARTES" acuerdan que para el caso de que se presenten desavenencias derivadas de la
gjecucion y cumplimiento del presente contrato se someteran al procedimiento de conciliacion
establecido en los articulos 77, 78, 79 de |Ia Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico, y 126 al 136 de su Reglamento y al Decreto por el que se establecen las acciones
administrativas gue debera implementar la Administracion Pablica Federal para llevar a cabo la
conciliacién o la celebracion de convenios o acuerdos previstos en las leyes respectivas como
medios alternativos de solucion de controversias, publicado en el Diario Oficial de Ia Federacién
el 29 de abril de 20186,

La solicitud de conciliacion se presentara mediante escrito, el cual contendra los requisitos
contenidos en el articulo 15 de la Ley Federal de Procedimiento Administrativo, ademas, hara
referencia al numero de contrato, al servidor publico encargado de su administracion, objeto,
vigencia y monto del contrato, sefialando, en su caso, sobre la existencia de convenios
madificatorios, debiendo adjuntar copia de los instrumentos consensuales debidamente suscritos.

ARIGESIMA SEGUNDA. DOMICILIOS.

*LAS PARTES" sefialan como sus domicilios legales para todos los efectos a que haya lugar y
gue se relacionan en el presente contrato, los que se indican en el apartado de Declaraciones,
por fo que cualquier notificacion judicial o extrajudicial, emplazamiento, requerimiento o diligencia
que en dichos domicilios se practique, serd enteramente valida, al tenor de lo dispuesto en el
Titulo Tercero del Codigo Civil Federal y sus correlativos en los Estados de la Republica
Mexicana.

N\

ARIG ESIMA TERCERA. LEGISLACION APLICABLE. N
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“LAS PARTES” se obligan a sujetarse estrictamente para la prestacion del servicio objeto del
presente contrato a todas y cada una de las clausulas que lo integran, asi como la cotizacién y el
requerimiento asociado a esta, a la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, su Reglamentoe; al Codigo Civil Federal, |a Ley Federal de Procedimiento Administrativo;
al Cédigo Federal de Procedimientos Civiles; a |a Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria y su Reglamento, el Acuerdo por &l que se expide el protocolo de actuacion en
materia de conirataciones publicas, otorgamiento y prorroga de licencias, permisos,
autorizaciones y concesiones y a las demas disposiciones juridicas aplicables.

/TRIGESIMA CUARTA. JURISDICCION.

“LAS PARTES" convienen que, para la interpretacion y cumplimiento de este contrato, asi como
para lo no previsto en el mismo, se someteran z la jurisdiccidn y competencia de los Tribunales
Federales en la Ciudad de Meéxico, renunciando expresamente al fuero que pudiera
corresponderles en razén de su domicilio actual o futuro.

FIRMANTES O SUSCRIPCION.

Previa lectura y debidamente enteradas “LAS PARTES" del contenido, alcance y fuerza legal
del presente contrato, en virtud de que se zjusia a la expresion de su libre voluntad y que su
consentimiento no se encuentra afectado por dolo, error, mala fe, ni otros vicios de la voluntad,
lo firman y ratifican en todas sus partes, por triplicado, en la Ciudad de México, el 11 de enero

de 2023, quedando un ejemplar en poder de “EL PROVEEDOR” y los restantes en poder de “EL
INSTITUTO™.

POR "EL PROVEEDOR"
BAXTER, 5.A.DEC.V.
R.F.C. BAX871207TMN3

A

C. ELVIA ASCENCIO MJELAN CTMARJA DEL CONSUELO MALDONADO
Titular de la Coordinacion Técnica da\Eienes i FELIPE

Servicios v Apoderada Legal ‘\\ Representante Legal
R.F.C.“

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S)
FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: RFC, POR
CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION
PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA
MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO
EN LOS ARTICULOS 113 FRACCIONIY 118 DE LA
LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA
INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
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ADMINISTRADOR DEL CONTRATO

} ALBERTO' LUGAREL GODINEZ
Jefe de Servicios de Brasia df es Médicas en el Organoe de Operacion
At sconcentrada en Nayarit

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S)

FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: RFC, POR
RESE'WAJRG CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION

PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA

MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO

EN LOS ARTICULOS 113 FRACCION I Y 118 DE LA
LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA
INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
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SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: RFC, POR CONSIDERARSE INFORMACIÓN CUYA DIFUSIÓN PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN I Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
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MEKICO = Coordinacicn de Planeasion de Servicios Madicos de Apayo

Dialisis Peritoneal Automatizada para Pacientes Nuevos
(CPA)
Anexo Tecnico

"En cumplimiento a lo dispuestoen el numeral £.24 2 de las Politicas, Basesy Linea mientos
enmateriade Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del instituto Mexicano del _S}egurq
Social (POBALINES), se estabiece el presente Anexo Técnico, para la contratacian del
Programa de Didlisis Peritoneal Automatizada (DPA) para Pacientes Nuevos, de
conformidad con lo siguients”

Closario de Términos

Acuerdo de Nivel de Servicio: Estandares cuantificables de minimo desemperio asociados
al servicio y gue garantizan |a prestacion del Programa de Dialisis Peritanesl Autﬂrrlatizada
(DPA) para pacientes nuevos para cada una de sus partidas, asf como el envio de la
informacion genarada por este servicio al Sistema de Informacion requerido por el area
solicitante.

Administrador del Contrato: La persona servidora publica en quien recae la
responsabilidad de dar seguimiento y verificar el cumplimiento de las obligaciones del
oroveedor establecidas en el contrato, asl come determinar la aplicaciéon y célculo de
-perlas convencionales vy deductivas v, en 5uU caso, solicitar al area competente, la rescision
del contrato, aportando los elementos conducentes. En los Organos de Operacion
Administrativa Desconcertada ({O0AD) serd el Jefe de Servicios Administrativos ¥ en
Uridad Médica de Alta Especialidad (UMAE) seré el Director Administrative.

Anexo Técnico Informético: Los Anexos gue corresponden a la descripcién técnica e
informérica de los componentas del Programa de Dialisis Peritonazal Automatizada (DPA)
a solicitar.

Anexo Técnico: Los Anexos gue corresponden g la descripcidn técnica vy médica del
Programa de Didlisis Peritoneal Automatizada [DPA) 3 solicitar.

Area Contratante: La facultada en la dependencia o entidad para realizar procedimientos
de contratacion a efecto de adauirir o arrenaar bieneso contratar la prestacion de servicios
aue requiera la dependendcia o onlidad de gue se trate El drea que fungira con tal cardcter,
que para gl caso gue nos ocupa es la Divisién de Sorvicios Integrales, adscrita a la
Coordinz. | conica de Bienes y Servicios de 1= 0~ inacian de Adquisicidn de Bienes y
i _.aCion de Servicios.

Area Requirente: Aguélla que, @n 1 dependencia o entidad, solicite o reguiera
formalmente |a =dguisicién oarrendamiento de bienes L 1z prestacion de servicios, o bien
aguélia == s utilizard. En el casogue nos o1 = o0 8 los OCAD wio UMAE, misras ol
reimiten sus reguerimientos, por contucio de la Coordinacion de Planeacidi: de Servicios
Médicos de Apovyo, al &res contratante.

AreaTécnirs La .= enla dependencia o entidad efsb. 5.as especificaciones téonicas g

=e ~borao niciair en el precedimiento de conlratacian, evalla la propuesta teorin 2 Je s
proposiciones y es responsable o= rasponder en la junta de aclaracionss, las preguntas
gue sobre estos aspectos reauwen los licitantes; el Area técnica, poddra tener tambigén el
caracter de Area requirente. Para la evaluaclan técnico —&dica sera, la Coordinacidn de
Blaneacion ce Servicios Médicos de Apoyo (CPSMA), 2 través de la Coordinacion Técnicz

A

oz Servicios Médicos Indirectos con =| 2poyo e personal operative designaca por 1as
i ANEXOS
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Q0AD y UMAE. Para la evaluacion de o= aspeclos técnice informiéticos, serd la
Coardinacién de Serviclos Digitales v d= Informacion para la Salud v Administrativos
(CSDISA); a través de |a Coordinacién Técnica da Senvicios Digitales y de Informacian para
la Salud.En su caso, la CRSMA concentrara, para sU envio a le CTBS, las valuaciones
elaboradas por cada una de las areas tecnicas anteriormente enunciadas, las cuales
emitiran y suscribiran cada evaluacion respecio a los aspectos de Sy competencia, en
términos de! Reolamento Interior del Instituse viexicano del Seguro Social.

Bolsas de dialisis: Aquellas que contienen las solucianesde Didlisis yse presentan en baolsas,
se consideran soluciones convencionales a |4 =oluciones gluccsadas monocamerales que
se infunden 2 pH acido.

CABCS: Coordinacion de Adquisiciéon de Bienes y Contratacion de Servicios.
Catdlogo de Insumos: El expedido por el Conseio de Salubridad General,

Canje: Es |3 obligacion que contraen los proveedores con el Instituto, fara cambiar los
bienes entregados por bienes nuevos del mismo tipo, cuando los primeros se encuentren
en mal estade, con defectos, especificaciones distintas a las establecidas en el contrato o
calidad inferior 2 la propuesta, vicios ocutos o Dien, cuando el drez usuaria manifieste
alguna queja en af sentide de que e uso del bien puece afectar la calidad del servicio o
que no pusden ser utilizados.

Catdlogo de Insumos: Fl expedido por el Consesjo de Salubridad Ceneral.
CCILE: Coordinacion de Calidad de Insumos v Lsboratorios Especializados.
CDE Coordinador Delegacional de Informatics

COFEPRIS: Comision Federa! para |3 Proteccion contra Riesgos Sanitarios.

CompraNet: £l Sistemz Electiénico de informacién publica gubernamental sobre
adquisiciones, arrendarnientos, servicios, con  direccion electronica en Internet:
i Egﬁ‘cn.mgranermmw;_desarrnllndu par la 5FP que permite a los
proveedores, asi camo, al area contratarite enviar y recibir informacion por medie:
remotos de comunicacion electrénica, asi como generar para cada procedimisr o un
mecanismo de seguridad gue garantice s confidencialidad de las propuestas gue se
reciban por esa via; y gue constituye el Unico instrurnento con el cual podran abrirse los
scbres que contengan las proposicionss en la Techa y hora establecidas en el presente
documento para el inicic de los actos de presentacian y apertura.

Contrato: Documento a través del cual se formaiizan los derechos y obligaciones derivados
del fallo del procedimiento de contratacicn

Consumible: Los materiales desechables necesarios para gue el insumo reslice sus
funciones conforme a su intencion de uso qua plerden sus propicdades o caracteristicas
de crigen después de usarse y que son de corsumo repetitivo.

Control de calidad: Son las aciividades en 1a etaps pre analitica, analitica y pos analitica y
técnicas ocperativas d=sarrelladas para cumplir con los requisitos de calidad establecidos
par la normatividad

Cravocatoriar El documento que o uene los requisitos de cardcter |4 técnico ¥
economicd con respecto de los servictos objeto de la cortr=racion ¥ las personas
interesadas en provesrios © prestarlos, asl como los érrminos & que se sujetara el
procedimiznic de contratacidn respeclivo v [os 5 uchaos v obligaciones de las partes e
conforrmdan al MAAGMAASSE,
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CPSMA: Coordinacion de Planeacidn de Servicios Médicos ce Apayo.

CSDISA: Coordinacién de Servicios Digitzles y de Informacion para la Salud ¥
Administrativos.

CTBS: Coordinacion Técnica de Blenesy Servicios.
CTSMI: Coordinacion Técnica de Servicios Medicos Indirectos.
CTSDIS: CoordinacionTécnica de Servicios Digitales y de Informacien para la Salud.

Compendio Nacional de Insumos para la Salud: Documenta normativo gue regula los
insumos que se utilizan en [as instituciones del Sistema Macional de Salud.

Dialisis peritoneal: Procedimiento terapéutico especiglizado por medio de una solucién
dializante infundida en la cavidad peritoneal, s condicienan los principios fisico-guimicos
como la Gsmosis, la difusion y la conveccion, con lo que se obtiens la depuracion y la
ultrafiltracion a través de la membrana peritoneal, con la finalidad de eliminar solutos y
agua excedentes del organismao.

Dislisis Peritoneal Automatizads DPA Modalidad de didlisis peritoneal, que se realiza
mediante una maguina automatizada por el paciente o con ayuda del familiar en el
domicilio,

DIDT: Direccién de Innavacién y Desarrollo Techolégico.
DOF Diario Oficial de la Federacion.

DSDICDS: Division de Servicios Digitales y de Informacién para el Cuidade Digital de la
Salud

Dumping: Practica desleal de comercio internacional gue consiste en laintrod - ae
mercancias al territerio nacional a un precioc inferior de su valor normal.

EMA: Entidad Mexicanz e Acreditacion, AC

Equira o= Computo: Equipo requerida e -wfrecta operacion del sistorma ©o
infonmacion en cuante a entradas procesamientos v salidas de infarmacion, tanto
electranica como manual -

Equipo Médicr " 1 Uicladora.

FUAL L Lo & UG Administration. Adminisiracion de Alimentos y Drogas de los - _dus
Unidos de Norteamérica.

insuficiencia Renal C<nica (IRC) Enfermedad renal crénica afo renal por mas de 3
reses, carac =iz oo por afeccion estructural o funciorz, con o sin disminucion de la tasa
de Siiacion glomerular, manifestado por aiomalias histopatoldgicas, anormaliclades ue
la guimica sanguines, del examen general de orina o en estudios de im=Z<0logia o bien
reduccion en la tasa de fittracion glomerular a menos de 60 i/ .73 m? sin evidencia
degafo renal.

Instituto o IMSS; Instituto Mexicano del Seouru social
IMAL Impuesto al Valor Agregae.

Investigacién de Mercado: La verificacion de ja existencia de los Dienes ylo servicios, de
licitantes adjucicados a nivel nacional y/ointernacional, a lin de obtener el precioastimado
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M EXI co Unidad de Planeacicn e Innovedicn en Salud

de los servicios, basado en la informacion que se obtenga en el propio Instituto, de
organismos piblicos o privados, de fabricantes d= bienes o prestadgores gel servicio, o una
coembinacién de dichas fusntes de inforracian

J4SON: Java Script Object Natation,

LAASSP o Ley Ley de Adguisiciones, Arrendaiminntos v Servicios del Sector 2dblice,

Localldad: Circunscripciones territoriales sefizladas por este Instituto en el Anexo TT del
presente docurmento,

LFPDPPP: Ley Federal de Proteccion de Datos Personales en Posesién de jos Particulares,

Licitante: La persona gue participe en cuziquisr procedimiento de licitacion publica o bien
de Invitacién & cuando menos tres personas

Licitante adjudicado: | a persona que celebre cortratos de adquisiciones, arrendamientos
aservicics.

MAAGMAASSP: Manual Administrativo de Aplicacion General en Materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector PUslice.

Maquina Cicladora: Equipo electromédico ous reguia auiomaticamente los intercambics
desclucidn dializante.

Mantenimiento Correctivo. Es el servicio gue debe realizar el proveedar al equpo médico
que presente fz2llas a fin de garantizar los niveles de servicio regueridos por a2l Instituto.

Mantenimiento Praventivo: Fs el serviclo programade que debe realizar ol proveador al
equipo meédico a fin de garantizar los niveles de sarvicio requeridos por el Instituto.

Marbete: Documento mediante el cual se identifcan las caracteristicas bajo las cuales |a
LOFEPRIS emitio el Registro Sanitario corresgondiente para cads insurno miédico.
Medios Remotos de Comunicacitn Electronica Los dispositivos tecnolégicos para efectuar
transmision de dalos e informacion a través oo computadaras, lineas telefénicas, enlaces
dedicados, microondas y similares.

~LErMES: Las micro, peguefas y medianas emoresas de nacionalidad mexicana a gue
hace referencia la ley para el desariollo de i3 competitividad de las rmicro, peguenas vy
medianas emprésas.

MOM: Norma Oficial Mexicana.
OIC: Organo Interna de Cantrat en el Instituto Mexicano del Sequrcmocial

Only Export T upos gue son fabricades on an paiz v gus Ao se usan en el mismo PO o
cubrir oo |as disposiciones oficiales de calicag

Only Investigation: Equipes ous son utilizacos en el pais donde s~n :xricados como
prototipes para investigacion y desarrollo de los mismos, ue no acreditan gue en
operacitn nor—3i funcionen al 100% con reladon = =quipos de fabricacion nermal,

OCAT Grganos de Operacidn Admiri=tr=1 2 Lissconcartada. Regional, Famaai v we la
Ciudad de México.

Pacientes de Nuevo Ingreso o Pacientes Nuevos Son anuellos pacientes que Ingresan al
programa durante Iz vigencia de |a contratacidn
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Partida: La divisién o desglose de los bienes o servicios, contenidos en un procedimiento
de contratacion o en un contrato o pedido, para diferenciarlos unos de otros, clasificarlos
o agruparlos,

POBALINES: Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adguisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social.

PMR: Precio Maximo de Referencia.

Precio Maximo de Referencia: Es el precio a partir del cual, sin excepcion, los proveedores
ofrezcan porcentajes de descuento como parte de su proposicion, mismos que seran
objeto ce evaluacian.

PREl Sisterma de Planeacidon de Recursos institucionales:

Procedimiento para otorgar el tratamiento dialitico de los pacientes con insuficiencia renal
crénica en Unidades Médicas Hospitalarias de Segundo Nivel de Atencidn 2660-003-057.
Procedimiento de observancia obligatoria para la Coordinacion de Areas Médicas, Division
de Hospitales Generales, Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas, la Coordinacion de
Prevencién y Atencién a la Salud, la Coordinacion de Planeacion y Enlace Institucional, la
Coordinacicn de Informacion y Analisis Estratégico, la Coordinacion de Gestion Medics, la
Coordinacién de Soporte Médico, los Directares y Subdirectores de |as Unidades Médicas
Hospitalarias de segundo nivel de atencidn y los Directores y coordinadores clinicas de fas
Unidades Médicas de Atencion Ambulatoria v el equipo multidisciplinaric gue patticipa
en la atencién de los pacientes con insuficiencia renal cronica con tratamiento
conservador, de didlisis y trasplante renal, en |as Unidades Médicas Hospitalarias de
seqaundo nivel de atencion, del Instituto Mexicano del Segura Social

Programa de DPA o el Programa: Programa de Diglisis Peritoneal Automatizada.

Proveedor: La persona fisica o moral que celebre contrato adquisiciones, arrencamientos
o servicios

T BALINES: Politicas, Bases y Linesrvenlos en materia de Adguisiciones, At olomientos
¥ Servicios del Instituto Msv' - = del Seguro Social.

Puesta a Printo. Actividades regueridas para dar inlcia 2 (o operacion conforme a los nivelasg
de senvicio requeridos por el Instituta

Reglamento: Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamilentos ¥ Senvicios del
Sector Pdblico.

SAl Sistema de Abasto Institucional. Conjurito de acciones programadas en nedios
electronicos que permiten realizar actividades comprendidas en ¢! proceso de
abastecimiento y suministre, o~ —aera automatizada en red inst onal

SAT: Servicio de Sdministracion Tributaria.
oI Secretaria de la Funcion Piblica,

Sobreinventario; Halbra sobro' - cicanio cuando ademas de la prosantaden por el médico
tratante exceda mas da ointiocho bolsas que equivale a lz ducacion para 7 dias, siempie
y cuando se compruebe gue el proveedor entreqd producto de mas.

nEA Secretaria de Salud
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i MEXICO [ IMSS Coordinacién de Planeacitn de Servicios Médicos de Apoyo

Testigo Social: Persona fisica o rmoral que participa en el presente procedimiento de
contratacion con derecho a voz, con objeto de que, al termino de la licitacién, emita
testimonio piblico sobre el desarrollo del misrmo

UMAE: Unidad Médica del Alta Especialload.

Unidad Médica: Al establecimientofisicoaue cuenta con los recurses maleriales, humarios,
tecnoidgicos y econémicos, cuya complejidad es equlvalente al nivel de operacion y esta
destinado a proporcionar atencidn medica Integral a iz poblacion, NOM 040-55A2-2004.
En Materia de Informacian en Salud, Entendiendose para este instituto fas: Unidades e
Medicina Familiar, Hospitales GCenerales de Zona, Hospitales Regionales, Hospitales
Generales de Subzona, Hespitales Generales de 7oma con Medicina Farniliar, UMAE.

2000-001-001 Norma que establece las disposiciones generales para |a pianeacidn,
implantacion y control de servicios médicos ntegrales gel 26 de julic de 2010,

42660-003-057 Procedimiento para otorgar el tratarmiento dialitico de los pacientes con
Insuficiencia renal crénica en ias unidades medicas hospitziarias de sequndo nivel de
atencion, validado y registrado el 14 de noviernbre de 2013,

a) DESCRIPCION AMPLIA Y DETALLADA DE LOS BIENES O SERVICIOS SOLICITADOS.

La clave de este programa se encuentra en | Catélogo del Servicio Médico integral come:
30.05.000 DPA

La Clave CUCop corresponde a: 25301915 Sisterna Integral para la aplicacién de dislisis
peritoneal automatizada.

El Instituto a fin de atender las necesidades de sus derechohablentes con Insuficiencis
renal cronica, requiere de la adquisicién de los bienss para la prestacion del Programa de
Dialisis Peritoneal Automatizads para Pacientes Nuevos, misme gue se sefiala en el Anexa
Tl de requerimientos de las unidades medicas, de las presentes bases Por lo que &l
licitante participante deberd dar el degido cumplimiento & todos v cads uno de los
requisites que a continuacicn se describen er los tarminos ¥ condiciones establecidos en
el presente documento,

El Instituto se sllegara de los bienes para o Frogierma de Dialisis Peritoneal Automztcada
para Pacientes Nueves a un solo licitapte por partida [OOAD/UMAE!

Para el presente proor 14 se reguiere contratar lo corr= 1, “:giente a un total de 42
partidas enr o . =scribe a continuacién
F MNo. l A UMAE
1 |Aguascalientss
[2: Bajz California
3 [ Bajacalioria sur o
i éémp:‘.—:he
5 | Coahuila
6 |Colima =
7 Chiapas
8 | Chihuahua
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No COAD/UMAE

8 | Durango

] i. Guarajuato

N | Querrerg

12 | Hidalgo

1z | Jnlisco
14 | Edo. de Mex, Ote,
15 | Edo. de Mex. Fte

& | Michoacan

17 | Morelos

18 | Nawarit

19 | Nuevo Leon

20 | Caxaca

21 | Puebia

22 | Queretaro

| 22 | Quintana Roo

24 | San Luis Potosi
25 | Sinaloa

26 | Sonora

27 | Tabasco

28 |Tamaulipas

Tlaxcala

Weracruz sur

e
30 | Veracruz Norte
3
32

Yucatan

20 sl Norte DF

35 I‘Del Sur DuF. ; '
36 | UMAE HE 7 int:0n '»\

27 | Ll HE 2 CMN Obregdn \
38 | UMAE HE 14 CMN Veraeriiz \
32 | UMAE HP CMN Siglo XX \
40 K WALl o CMNOCC ‘l

41 [UMAE HGP 48 CMN Rajio

42 |UMAE HGRAL Tl La Raza

33 | Zacatecas 0

¢
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Linidad de Planeacion e lnnovacian en Salud
Craidinacidn de Planeacidn de Servicios Médicos de Apoyg

A fin de atender |as necesidades de los pacienies gue ingresan al programa de Dialisis
Peritoneal Automztizada para pacientss nueves, =) |nstituto reguiere de bienes con
caracteristicas especificas que se describen en farma amplia y detaliads en el Anexo T.4.A
(TCuatroA). DESCRIPCION DE LAS CLAVES QUE 5E REQUIEREN DARA LA ATENCIGN DE
PACIENTES DE DIALISIS PERITONEAL ALTOMATIZADA! Sistemas Integral para |a
Aplicacion de Dialisis Peritoneal Automat zada: Clave 010.000.2366.00.

Dichos bienes se demandan en las cantidades v para los pacientes de nuevo ingreso en el
programa en ias unidades médicas de las OCAD v Unidades Médicas de Alta E:s:pecialidad
que se contempian en gl Anexo T (T.Uno) Bolsas para Pacientes Nuevos an BPA, sl cual
forma parte integrante de este Anexc Técnico

Los licitantes que deseen participar, en |2 presentacion de sus proposiciones deberan
ajustarse estrictaments 3 los requisitos y especificaciones previstos en este Anexo Técnice,
describiendo en forma arplia y detallada los bienes que estén ofertando, de acuerdo con
lo establecido en el Anaxa T4A (T.CuatroAl

Para el Programa de Didlisis Peritoneal Autematizada [DPA), debera seguirse lo estipulado
en el Anexo T.5A (T.Cinco.A) Manual de Procedimiento para el Control, Registro Contable
y Tramite de Pago de la Entrega Domicillaria de los Bienes para Dialisis Peritoneal
Automatizaca.

Programa de Dialisis Peritoneal Automatizads

Los equipos que oferte e licitante dsberan estar en optimas condiciones des
funcionamiento. Asimisme, e! licitants no podra ofertar bienes fabricados can leyenda
"ONLY EXPORT ni "ONLY INVESTIGATION!

El equipo que ofertard para utilizar los insurmeos de Dilisis Peritoneal Autornatizada,
deberd corresponder a un "Equipo Flectro madico que regule automaticamente los
intercarnbios de Salucidn Dializante con DPA, clave 531.829.0599 del Compendio Nacional
de insumaos para la Salud, el cual debe apevarse estrictamente al contenido del Anexo
T4E (T.Cuatro.8) de este Anexo Tecnico, entrecarse en el darmicilio de los pacientes del
Programa de Diglisis Peritoneal Automatizadz (DPA) dentro de los 15 {quince) dias
naturales a partlr de gue se reciba el formato de ingreso del paciente FIP-01, y retirarse del
domicilio del paciente 15 [quince) dias naturales posteriores a 1a conclusidn de |a vigencia
del contrato.

Los equipos deberdn ser puestos en operacién en los domicilios de los pacientes del
Programa de DPA, conforme a lainstalacion v funcionalidad innerente a cada uno de ellos,
2 eniera satisfaccidn -2 i Llituto.

De iguzl forma; el licitante adiudicada erticgara en el domicilic de los pacients del
Programa de Didlisis Peritoneal At atizads, sin costo adicional pars sillulo, los
bienes descritos para didli='s en wianexo T.EA [T CuatroA),

En las direcein -z nédicas de las unidades medicns -1 lis GOAD vy UMAE, & través de!
percor s rasponsable del programa, verificaran que tanto los pacientes como familisres,
tengan presentes los térmings con recnecto cel equipo médice en cuant~ a o "scepcion,
cuidade, uso y retiro del mi-——~- uiarmminog del contrata con el it s i ddicado Anexo
T5A (T.CncoAl,

Para garantizar el correcto funcionamient ce las maguinas cicladoras, el licitante
Jlgucicado se compromete que en =l caso gue |8 maguina cicladors, presenis (aliasy se
requiera de mantenimiento correctivo, este pueda ser reemplazado oo Giro eguipo en
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excelentes condiciones de funcionamienlo; o bien proporcionar durante la vigencia del
contrato v sin costo extra para el Instituto, el mantenimiento preventive y correctivo de ios
equipos, debiendo contar con personial técnico capacitado para darles el servicio en donde
sean ubicados, ademas, el licitante adjudicado previa autorizacitn por parte del paciente
yio familiares, revisara y supervisara las insizlaciones eléctricas en las casas de los pacientes
del programa de Didlisis Peritoneal Automatizada, que praviamenie hayvan firmado la hoja
de consentimiento infermade y carla compromiso, lz cual serd gestionada por la
trabajadora social, gue incluye en sus clausulas el permiso para ello vy de enterado del
consumo adicional de ensrgia eléctrica. Dicha supervision consistira en la verificacién y
aprobacidn de ia instalacién o contactoen el que se pretende conectar el equipo de didlisis
v que sea el adecuado para ese fin.

El propic licitante adjudicado debera considerar las fechas del mantenimiento preventivo
de los equipos de acuerdo a las especificaciones del equipo y del correctivo 1as veces que
sea necesario durante |3 vigencia del contrate.

En caso de falla del equipe, el licitante adjudicado deberd reparario, o en su caso
reemplazarlo sin costo extra para =l Instituto, dentro de las 24 horas siguientes a la
deteccién de i3 falla, que podra ser reportada directameante por &l paciente o bien por el
personzl del Institute, en forma telefénica (CAT).

£l Instituto notificarsd al paciente el nombre del licitante adjudicado v de su respectivo
representante para que pueda tener acceso al domicilic del padiente Por lo tanto, e
licitante adjudicado sera responsable del equipo instalado.

El licitante adjudicado entregars con oportunidad a los pacientes:

Lﬂs_bieneg, gue corresponderdn a la prescripcion hecha en el Formato de Ingreso del
Paciente FHP-0l 0 en el Formatos de Modificacién de Prescripcion o Datos del Paciente
MPDP-01, segun corresponda, por los médicos responsables de los pacientes.

Para cagda uno de los pacientes de ingreso para el Prograrma de DPA requiere de: Catéter
d_eTemckchofﬂ conector de titanio, iinea de transferencia y linea de extensidn para drenaje
si la maguina cicladora proporcionada lo requiere.

Repesicidn o Cambic.

A, parltir del segundo mes de inicio del contrato el licitante adjudicado deberz =t cgaren
iz unidad méedica el nimero de catéleres de Tenckhoff colocados el mes pravio mas dos,

Para cada pacie~'= | este programa, se deberd -~ or cambio de la linea de
transferer~|. ~ada 6 meses (es decir de larc -+ L b meses). Esta linea dehe:+
Trorwclonada por el licitante adjudica oy s entregard al Jefe de Servicio ds b= Lgld o
de Medicina Interna, conforre al listado nominal del programa g= DPA de la unidad
meédica, para su camhiz

Adicianal 7 o antenior, el licitante adiudicado roanenara de manera constante un =%
dz neas de transferencia de larga duracian cquivalente al 10%, del total de 1 irmero de
pacientes asignados a este progiama, 2 part'r del segundo mes de inicic cel contrato. En \
el caso de unidades midicas con menasde 10 ingresos de r=-ientes, debera entregar una
Ineade trans"=r=noia !

E! !‘:i'#ﬁ_te adjudicado propercionara y =iitiegara en el domicilio del pacients los bienes \
para dialisis descritos en el Anexo | 44 (T.CuatraA).
Este carmbio y reposicion o dotacién de bienes se efectiusran sin costo adicional para el ’[
instituto.
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Cancelacion de! Surtimiento.

El licitante adjudicado suspendera la entregs de los bienes en ef momenio que tenga
conocimiento de la baja del paciente por cualquier maotivo, informando de inmeadiato al
Director de la Unidad Médica o UMAE que caor "’-‘f:npﬂﬂd?:l conforme al procedimiento
contenido en el Anexo TSA (T.Cinco.A) de este documento

Para efectos de constatar que el paciente continda en tratamiento y este =e realiza
adecuadamente, el Instituto, a través del area médica de la unidad, realiza-3 visitas de
supenvision a los domicilios de los pacientes conforme al Anexoe 13 {Tres).

Capacitacién y Asistencia Técnica.

E! lictante adjudicado se obliga 2 proporcionar la capacitacion y asistencia técnica en los
dos niveles gue se detallan a continuacion:

Para Pacientes y Familiares autorizados:

Se gtorgars directamentie al paciente v familiares que los primeros expresamente
autoricen para tal efecto la capacitacion previz al ingrese o carmnbio de modalidad de
terapia en programa de dialisis peritoneal hasta garantizar el adecuado manejo del
proceso de conexidn, desconexion v/o marejo de |2 bolsa yo maguina de didlisis en
coordinacion licitante adjudicado — Instituto

. Fl licitante adjudicado, en coordinacién con el personal responsable del Programa
de Dialisis Peritoneal Autormnatizada (DPA) del Instituto, proporcionars asescria wo la
capacitacion del uso de los bienes y eguipo medico ascoiado a éstos, directamente al
paciente y familiares gue los primeros expresamente autoricen para tal efecto,

El perscnal del &rea meédica del Instituto, en coordinacion con el licitante
adjudicado, realizara un programa de visitas mensuales domiciliarias, en aquellos casos en
los gue se presenten complicaciones derivadas del inadecuadc manejo del catéter,
maquing, boisa o fallas de la didlisis, para relorzar |z capacitacion previa.

Para persenal institucional:

El proceso de capacitacion debers realizarse en un plazo no mayor @ 45 dias
naturales a partir del inicio del contrato pars & parsonal de enfermeria, el mégico tratante
asignado vy 2l responsable del Programa de 014, asf comio de maners continua segun las
necesidades de la unidad médica,

Durante la vigencia del contrato el licitante adjudicado capacitard al perscnal
miédico y de enfermeria con respecto del uso, maneajo v fallas de los enes del Programa
de DPA Y capacitacion al personal médico en el procedimiento de colocacion del catéter
percutanen, de acuerdo a las necesidades ce 1z unidad. De existir cambios tecnoldgicos, |a
capacitacion sera acorde con los mismas.

¥ | licitante adjudicado debera con- 1 las fechas y periodos para o g mtasfiTaln 14
5 _apacitacion al personal de enfsr ez segun las necesidades de la unidad meédica,
El Instituta 3 traves de &7 _o, Lo,us de Senvicios de Prestec’ s Medicas y

Direcciones Medicas de las UMAE, dF‘ erminaran an comin acuerdo con el licitante
adjudicade Ia oranizacion v realizacion de actividades académicas, cursos, seminarios,
etc, para =l personal invelucrado en el Programs= e LUEAL
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El licitante adjudicado debera proporcionar !a capacitacion, asi como la asistencia técnica
¥ tecnolagica relativas al Programa de DPA, Unica y exclusivamente al personal que se
indigue a través de las Jefaturas de Servicios de Prestaciones Médicas v Direccicnes

Médicas de las UMAE, quienes seran los Unicos facultados para autorizar y confirmar la
asistencia de log participantes 3 estas actividades,

Caliciad
Los licitantes deberdn acompafiar a su proposicion téenica los documentos siguientes:
Para Fabricantes y Distribuidores de Medicamentos;

. Copia iegible del Registro Sanitario vigente (anverso y reverso), expedido por la
COFEPRIS, conforme 2 lo establecido en el articuio 376 de |la Ley General de Salud (vigencia
de 5 afios), debidarmente identificade por el ndmero de partida v ciave del Programa, en
su preposicion. Asimismo, podra enviar los anexos correspondientes al marbete, a efecto
de gue pueda acreditar fehaciantemente gue el producto ofertade cumple con la
descripcién del Compendio Nacional de insumos para iz Salud (el no presentar los
proyectos de marbetes no sera motivo de desechamientao).

El licitante deberd ofertar con las diferentes claves de las bolsas de didlisis, e
sistena de conexion compatibie, en el entendido gue deberd cumplir con la
documentacion solicitadz para cads una de ellas, considerando el mismo descuento en
su gferta técnica-secondmica.

En caso de que el Registro Sanitario no se encuentre dentro del periodo de vigencia
de 5 afos, conforme al arliculo 376 de la Ley General de Salud, debera entregar,

o Copia simple del comprobante del tramite de préorroga del Registro Sanitario,
presentado ante la COFEPRIS el cual debera ser referencia al ndmero de registro
sanitario al gue pertenecs,

¢ LEn caso de gue los bienes ofertados no requieran de Registro Sanitario, debera
anexar constancia cficial, expedida por COFEPRIS, con firma Y cargoe del servidor
publico que 1a emite, qgue lo exima del mismo.

a Para cualguiera de los casos indicados, la documentacion que acredite lo solicitado,
deberd ser cornpleta vy, en caso de estar en idiorma diferenie al espaniol debera
presentar la traduccion simple al espafiol, en el entendido de gue la traduccion
podré contener Unicamente las paginas, secciones yfo parrafos que soporten sus
proposiciones. Asimismig, la documentacion presentards “Letd estar vigenites al
Actod=" C=oliucony Aperturade Proposicicng-

o Encuaiguier ¢asoe, el Instituto se reseiva sl derecho de verificar en cualo i) Hempo
durante el procedimien'~ v . -..eriar 3 su adjudicacion, cuala i< documentacidn
presentada, con s iniencion de corroborar la verscuid de |3 informacion
propertio idos por el licitante.

Escrito en papel membretado =n el gue manifieste gue, en caso de ==r adjudicadeg,
=& compromete 3 presentar espeificaciones téenicas de calidad, mat=dos de prueba, asi
como |as sustancias de referenciay los resultados de estudios o1 + - abilidad aceleradaya

largo plazo de los Lienes contratados, en el morment- on el que el Instituio lo requlera.
Piciiallde18
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' Escrito en papel membretadoe del fabricante en el que manifieste, que los
prodiuctos cumplen con lo estipulado por la Lay General de Salud, en los articulos
aplicables, conforme a lo establecidoen |a Farmacopea de los Ectados Unidos Mexicanos
¥ sus Suplementos, en las Normas Oficiales Mexicanas, Normas Mexicanas, Normas
internacionaies, asi como las especificacicnes Lecnicas del fabricante.

Para Fabricantes y Distribuidores de Otros Insumos para la Salud:

Copia legible del Registro Sanitaric vigente expedido por la COFEFPRIS, conforme a
lo establecido en el articulo 376 de la Ley Ceneral de Salud (vigencia de 5 afios),
debidamente identificado por el ndmero de clave del Programa en suU proposicion, asi
como los anexos correspondientes 3! marbete, que acredite fehacientemante que el
producto ofertado cumple con [a descripcion del Compendio Nacional de Insumos para la
Salud.

. En caso de gue el Registro Sanitario no ss encuentre dentro del periodo de vigencia
de 5 afos, canforme al articulo 376 de |a Ley General de Salud, debers presentar:

o Copia simple del comprobante del ramite de prorroga del Registro Sanitario,
presentado ante la COFEPRIS gl cual deberd ser referenciz al ndmero de registro
sanitaric al gue pertensce.

o En caso de gue los blenes ofertados no requieran de Registro Sanilario, debera
anexar constancia oficial, expedida por COFEPRIS, con firma vy carge del servidor
plblico que la emite; que lo exima del mismo.

o Paracualguiera delos casosindicados, la documentacion gue acredite lo solicitado,
deberd ser completa y, en caso de =star en ldioma diferente al espaniol deberd
presentar la traduccion simple al espancl, en el entendido de que 13 traduccian
podrd contener Onicamente las paginas, secciones yfo parrafos gue soparien sus
proposiciones, Asimismo, la documenizcion presentads, deberd estar vigentes al
Acto de Presentacion y Apertura de ['oposiciones.

o Encualquier case, el Instituto se reserva el derecho de verificar en cuaiquier tiempo
durante el procedl mento y posterior 3 su adjudicacian, cuaiquier documentacién
press; —.a, con @ intepcion de corrolbcar la wveracidad de 2 informacion
ciuporcionads por & licitante

Escrito en pape!l membretadeo en 2l gue manifieste gue, 2n caso de ser adjudicado,

se Comprome!s Jeseniar especificaciones téonicas d= «3lidad, métodos de prueba, asl
comolas 0 - - e dereferenciay los resufrae _T 408 e ectabilidad acelerart.
larme claco de los bienes contratacins, = _ oentoen el gueel instituto e Lo

. Escritc en pare! 1 .=mbretado del fabricante en o jue mmanifieste que los
productos curme! - con lo estipulado por 2 Ley Geroral de Salud, en los articulos
aplicabl=: Jordonnea lo establecido-en 2 Farms - e los Estados Unidos Mexicar
v ous suplementos, #n las Normas 00 e dexicanas, Mormas Mexicara Nonas

internacionales, asi como las esnsancaciones tecnicas del fabricant=

Die los blenes que resulten can z.gnacion, de los cuales la Ceordinacion gz Calidad de
Insurmos v Laborastorics Sspecializados [CCILE) cuente cons siptecedantes de algun
problermna en s -aidad, gque correspondan a los fabricantes y/o marcas ofertados y

adjudicaric o iniorma que previamente a |2 ormera entrega de los bienes adjudicaricr,
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los licitantes deberan presentar en |as oficinas ubicadas en José Urbano Fonseca No. §,
Colonia Magdalena de las Salinas, Delegacion Gustavo A Madero, CP. 07760, Mexico, D.F,
en un plazo no mayor a 10 dias naturales a partir del acto de emision y notificacion del fallg,
la cantidad de muestras que determine el area técnica de un lote de reciente fabricacion,
acompanadas de su informe de resultados del andlisis emitido por el fabricante, con la
finalidad de que sea analizado, para determinar el cumplimiento de las especificaciones
conforme a la normatividad aplicable.

Si el resultado del andlisis de la muestra no cumpliera en alguno de los puntos con ia
normatividad o los resultados esperadcos en la revision realizada por la CCILE, el licitante
adjudicado podra dar cumplimiento al contrato con otra marca de las que hava ofertado
y se hayan evaluado de forma satisfactoria en el proceso de contratacion corespondiente,
gue no cuente con antecedentes de mala calidad previa autorizacion del administrador
del contrato.

FOLLETOS, CATALOGOS, FOTOGRAFIAS, MANUALES ENTRE OTROS, EN CASD DE QUE SE
REQUIERAN PARA COMPROBAR LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS.

Folletos, catalogos, fotografias, manuales entre otros, en caso de que se requieran para
comprebar fas especificaciones téonicas requericas; para corrabaorar las especificaciones y
requisitos de los eqguipos ¥y bienes de consumic ofertadaos; se requiere que el licitante
presente anexos técnicos, folletos, catalogos, fotografias, imagenes, instructivos yo
manuales del fabricante, los cuales deberdn corresponder, con lals) marcals) v modelals)
yfo nimerols) de pariels) yfo numero(s) de catdlogols) v con ia descripcién técnica
enunciadas por el licitante tal documentacion debera ser completa v en caso de estar en
idioma diferente al espanct deberd presentar la traduccian simple al idloma espanol, en =l
entendido de gue la traduccion podra contener Unicamente las paginas, secciones y/o
parrafos que scporten sus proposiciones, los cuales deberan estar debidamente
referenciados incluyendo la clave y descripcidn de los bienes ofertados, conforme al Anexo
T.4 A (T Cuatro A} DESCRIPCION DE LAS CLAVES QUE SE REQUIEREN PARA LA ATENCION
DE PACIENTES DE DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA SISTEMA INTEGRAL PARA LA
APLICACION DE DIALISIS PFRITONEAL AUTOMATIZADA v -Anexo T4 B (T.Cuatro Bl
CEDULA DE DESCRIPCION DEL EQUIPO ELECTROMEDICO QUE REGULA
AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DE SOLUCION DIALIZANTE, CON DIALSIS
FPERITOMEAL AUTOMATIZADA, las Proposiciones, los Anexos Legales, Administrativos v
Tecnicos, asi como en su caso los Folletos que se acormpanen deberin presentarse an al
idioma espanol, en papel membretado de la empresa v 2n su caso, dirgidas al 9roa
Corvocante

En caso de que los bieres sulicitados requieran de anexos +&-n.cos, ralletos, catdlogos vio
fotografias. sliuulvos o manuales de usoc oai= corfoborar las especificacionss,

car=riuiislicas y calidad de los mismios, &' eberdan presentarse en idicma sl 20
siginal del fabricante.

Tratardcse de bienes que requieran do in_ o uctivos y manuales de uso, se “sberan
cresentar en idioma espeahol, conforine g los marbetes autorizados oo L Zomision
Federal para la Proteccidn curniiu Riesgos Sanitarios,
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Ademas de formar parie de |la propuests, duranie |a vigencia del {los) contratols) que, en
sucaso, se adjudique(n). el Instituto podra solicitar al {los) licitante adjudicado en cualquier
tiernpo durante la vigencia del instrumento juridico de referencia:

El Certificado de Buenas Practicas e Fabricacion, expedido por-ia COFEPRIS
[vigente).

Las muestras necesaries (minimo ires piezas por lote) pare wverficar el
cumplimiento de los requisitos de calicsd de los bienes: en os casos de bienes gue
requieran Registro Sanitario, serd3n evaluados 2 traves de Terceros Autorizados por
fa Comision de Control Analitico y Amplizc on de Cobertura [CCAYAC),

Las muestras sdlicitadas seran evaluadas por el Instituto de scuerdo 3 ls
Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos, misma gue es aplicable a los
insumos establecidos en este Anaxo Técnico y en la cuatl se describen las pruebas
y metodos para la evaluacién de los insumaos.

NOTA: "En caso de que rio existan personas acreditadas por la EMA o Terceros Autarizados
por Cormnision de Control Analitico y Ampliacién de Cobertura {CCAYAC), sequin sea el caso,
el Imstitute = traveés del drea responsable, evaluars (a5 especificaciones de los bienes”

El Instituto podra en cualquier momento verificar el cumplimiente de los requisitos
ge calidad de los bienes al licitante que resulte adjudicado.

Asi mismo, durante la vigencia del contrato el Instituto coadyuvara con |2 asutoridad
sanitaria (COFERRIS), informandoie los resultades de aquellos insumos para la
salud que no cumplan con |3 normatividad establecida.

La evaluacicn de las muestras de los insumos pars la salud s= realizard conformeaa
lo estabiecido en la Ley Ceneral de Salud, en los articulos aplicables, conforme alo
establecido en la farmacopea de los Estadus Unidos Mexicancs y sus Suplementos,
en las Normas Oficiales Mexicanas, Mormas Mexicanas, Normas internaciorales, asf
como en |as especificaciones técnicas del Instituto, que se podran consultar en
http/fcomprasimssgobmx/?P=provinfo y a falta de éstas, de acuerdo a las
especificaciones técnicas de| fabricante

Especificaciones técnicas de calidad, meétodos de prueba, asl como las sustancias
de referencia y los resultados de estudics de estanilidad aceleraca v a largo plazo
de sus productos, para estar en positilidad de llevar a cabao su analisis

En caso de encentrarse alguna inconsistencia de acuerdo con la legislacion
saniiania o |las autorizaciones ctorgadas por | TOFERRIS, el Instituto lo hard del
conocimiento de dicha autaridan:l

Escrilo, por parte de! "siante en el gue manifiesto que contas con los equipas
necesarios pet. | rograma de DPA de aouerdan = 5 ailado, los qua deberan
esta” o sptimas condiciones de Tunciona o g, zerf de tecnologia de vanguardla,
¥ haber sidc ensamblados de mano o integralen el pais de origeny para 1o Lisnes
de consumo considerar 113 vigenciz que no podra s¢r mernr ... 12 meses:

Los eqguipns v w5 de consumo gue se oferten 0 =2 w0 reconstruidos, ni de
bicnecs _orrespondientes a saldos o rem=r = tes que ostentan las leyendas "Only
Export” ni "“Only Investigation”, descontinuados o sin auterizacion para U Lsoen el
pais de origen porgue & pan sido motivo de alertas médicas » s concenlraciones
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por parte de las autoridsdes sanitarias de cualquier pais, que instruyan su retiro del
mercado.

Registro de Entregas.

El Licitante adjudicado debera generar un reporte gue contenga REQUERIMIENTCS DEL
REPCORTE A GENERAR DEL PRCGRAMA DE DPA POR EL PROVEEDOR, PARA EL
REGISTRC DE ENTREGAS, Anexo Ti (Tl uno), realizadas a Pacientes gutorizados, para el
pago de las mismas,

El reporte debera ser generado en un farmato de datos basado en el esténdar ECMA-262
de JavaScript conocido come J5on [JavaScript Object Notation) el cual es un formato de
intercambio de datos ligerg, basado en texto y en un subconjunto de notacidn literal del
lenguaje de programacicn, €l cual presenta las siguientes caracteristicas y ventajas:

« Ofrece tipos de datos escalares v la capacidad de expresar datos estructurados a
través de matrices v objetos.

o Compatible con matrices nativas.
» Compatible con objetos nativos.
o Reconoce 2| valor null de forma nativa.

»  Sinconcepto de espacios de nombres. Los conflictos para asignar nombres se
evitan generalmente mediante el anidado de objetos ¢ el uso de un prefijoen el
nocmbre de un miembro de objeta.

= Decisiones de formato Sencillas. Proporciona una asignacién mucho més directa

para los datos de aplicacién. La dnica excepcién puede ser la ausencia del litaral
de fecha/hora.

= Lasintaxis es muy concisa y da como resultado texto con formato en el gue |z
mayar parte del espacio {con toda la razén) lo consumen los datos representados.

+ Nose necesita codigo de aplicacion adicional para analizar texto; se puede usar la
funcion eval de JavaScriot

»  JEON esta constituido por Jos estiructUras:

o Una coleccion de pares de nombrefvalar, En varios lenguajes, estoes
conocido como un objeto, registro, estructura, diccionario, tabla hash, lista
de claves o un arreglo asociativi,

o Una listaorderas de vaores: En la mayorla de s b Lo, jes, estose
imnpleis, wa como arreglos, vectores, listas & =cuencias.

Firma de Acuerdo de Confidencialidad.

El licitante adjudicado del Servicio se compiumete con el Instituta a firr==- L _ouerdo de
confidencialidad, "Anexo T2 (T1 Dos) Acuerdo de Confidenciatidad . en el cusl se establece
gque en ningdn Momentoy bajo ninguna circunstanci: codra hacer uss de la informacian
puesta & . wisposicion o generada durants, = . oralavigenciade estecontrato Lo o
W Tin distinto al establecido en st Cijcto vy en el presente documento, suicthnuose a las
responsatilidades econdmicas, penales vy de cualquier otra Indale o instancia del Instituto,
gue deriveri de| ocumplimiento de este acuerdo. Dicho anexo debera ser entregadc al
Adminisreador del Contrato.

ANEXDS
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Designacién de contacto responsable con sus datos,

Ellicitante adjudicado debera notificar al Adminisirador del Contrato los datos de contacto
de la persona respensable de establecer comunicacion con el Instituto para todo lo
referente al envio de la Informacion al Cortral de Servicios Integrales {CS!) del Instituto,
Anexo TI3 (Tl Tres) "Designacion de contacts responsable con sus datos”, i3 cual debe
rmantener Lina refacion laborel con la empress a quien se adjudica el contrate del Servicia
Integral. loda comunicacion entre el instituto v =l proveedaor Adjudicado sera unica y
exclusivamente mediante el personal designado. por lo que el Instituto se reserva el
aerecho de atender toda solicitud proveniente dz proveedores o personas distintas a las
designadas, Es obligacién del proveedor ad|udicado mantener actualizados los contactos
que deslgne, .

Sollcitud de Prusbas

El licitante adjudicado debera solicitar por sscrita al Administrador del Contrato la
realizacion de pruebas de carga del archive JSon. Una vez recibida la solicitud ol
administrador del contrato debera gestionar lo conducente a sfecto de solicitar a la
Division de Servicios Digitales v de Informacion para el Cuidado Digital de Iz Salud, via
oficio, fecha para la realizacién de dichas pruebas

Todos los documentos ralativos a

Firma de Acuerdo de Confidencialidad, Designacion de contacto responsable con sus
datos y Solicitud de Pruebas deberan entregarse mediante un escrito libre en hoja
membretada de |z empress licitante, debidamente firmada por el representante legal con
facultades de administracion o de dominio, en |as instalacicnes del Adminlstrador del
Contrato.

Todas las gestiones relacionadas con el Sistama de Informacién y envic de mensajeria HL7,
se realizaran en las oficinas cel Administrador d=t Contrato, a efecto de que instruya a
quien correspanda, para que sea solicitado o conducente ante la Coordinacion de
Servicios Digitales y de Infermacién para la Salug v Administrativos, ¢ donde el Instituto
Cesigne.

Pru=stas de Funcionabilidad

Laspruebas parala carms o aruiwwn 3500 en el sistemade Corftret 0 Zoivicios Integrales
se realizardn conicie @l apartado del "Reast As 2juonas”, rmismas que deben ser
reali-c das en un plazo maximao de 15 di: |abiles posteriores a la ermision de! Tallo. El
krtante adjudicado podrd realizar b oo 2 intentos pard compietar de mensra exitosa las
oruebas de carga de arch 10 1500,

Cad. uwento es considerado como la visits  las instalaciones que designe el instituto a
Lraveés del Adrministrador del Conteooo, (7 cual 12ndrd una duracién de rma 2 4 horas.

Fl proccowdor adjudicado, deberd garantizer 4 carga exitosa de los archivos 150n w0 &l

sisterna de Control de Servicios Integrales = entera satisfaceidon deal Institim
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MEXICO .r | Coordinacidn de Planeacitn de Senvicios Médicos de Apoys

b} EN CASO DE QUE SE REQUIERAN PRUEBAS, DEBERA INDICAR EL METODO DE
EVALUACION Y EL RESULTADO MINIMO QUE DEBE OBTENERSE AL EJECUTAR LAS
PRUEBAS, SI SE REQUIERE VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS
ESPECIFICACIONES SOLICITADAS DE ACUERDC CON LA LIC, CUANDO ESTA
RESULTE APLICABLE, DICHA COMPROBACION SERA ELABORADA POR EL AREA
TECNICA. UNICAMENTE SE PODRA SOLICITAR LA PRESENTACION DE MUESTRAS
CUANDO SE CUENTE CON EL PERSONAL TECNICO CAPACITADO Y CERTIFICADO
PARA REALIZAR LAS PRUEBAS, MISMAS QUE DEBERAN REALIZARSE CONFORME LA
LUC A LAS NORMAS: OFICIAL MEXICANA, ESTANDAR (ANTES MEXICANA),
INTERNACIONAL, DE REFERENCIA, O ESPECIFICACION TECNICA. EN EL CASO DE
INSUMOS PARA LA SALUD, LAS PIEZAS REQUERIDAS PARA PRUEBA DE LA CCILE
DEBERAN ENTREGARSE DENTRO DFEL PLAZO QUE ESTA ESTABLEZCAY SERAN CON
CARGO AL PROVEEDOR, | O CUAL ESTARA PREVISTO EN LA CONVOCATORIA DEL
PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION.

NO APLICA

c] MODIFICACION DE LA ESPECIFICACION TECNICA DE ALGUN BIEN QUE NO SE
ENCUENTRE REGULADO POR EL COMPENDIO NACIONAL DE INSUMOS PARA LA
SALUD.

NG APLICA.

d} MODIFICACION DE LAS ESPECIFICIACIONES TECNICAS DE UN BIEN RESPECTO DE
LAS ESTIPULADAS EN EL EIFRCICIO ANTERIOR ¥ QUE DERIVADC DE LA
INVESTIGACION DE MFRC L0, EL AREA CONTRATANTE ADVIERTA QUE EXISTEN

CIRCUNSTANC!AT  QUE PUEDAN LIMITAR 1A  LIBRE PARTICIPACION,
COMN ™ Sl CIAY COMPETENCIA ECONGLI A
NO APLICA
\
ANEXOS

DIVISION DE CONTRATQS
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Unidad de Planeacidn e Innovacidn en Salud

GOBIERNODE | DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
MEXICO | s e e s oo cn Sl

e] NORMAS OFICIALES MEXICANAS, MNORMAS INTERNACIOMALES NORMAS DE
REFEREMNCIA O ESPECIFICACIONES CUYO CUMPLIMIENTO SE EXIGE A LOS
LICITANTES, LICENCIAS, AUTORIZACIONES v PERMISOS.

42660-003-057 Procedimiento para clorgar el tratamiento dialitico de los pacientes

cen insuficiencia renal crénica en las unidades médicas hospitalarias de segundo
nivel de atencion, actualizacion el 14 de noviembrade 2013,

Autorizg Reviso

Titular Coordinacion de Planeacion de
Sorvicios Medicos de Apovo . o .
: ARy de Servicios Médicosndirectos

Elaborg

S
v—--—ﬁ’k{_LJ-"j— ;.. _.-:

. &
- : b
Dr. Eduardo™Monsivai=s Y oertero

Jefe de Area «e a Caordinacion
Téenica de Senicios Médicos
Indirectos
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Planeacidn e [nnovacicn en Salud
Coordinacidn de Planescion de Senvicios Médicos de Apoyo

‘Dialisis Peritoneal Automatizada [DPA)
para pacientes Nuevos
Términos y Condiciones

Encumplimiento s lo dispuesto en el numeral 424 4 de las Politicas, Basesy Lineamientos
enmateria de Adquisicionas, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro
Social (POBALINES), se establecen los presentes Términos y Condiciones, para s
contratacién del Programa de Didlisis Peritoneal Automatizada para pacientes Nuevos, de
conformidad con lo siguiente;

A. VIGENCIA DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

al El piazo para la prestacion del Programa de Didlisis Peritoneal Automatizada para
pacientes Nuevos sera a partir del 01 de enero hasta el 31 de diclermbre del afo 2025,

b1 La vigencia del contrato serd a partir del 01 de enerc hasta el 31 de diclembre del afo
2023

¢ La vigencia de la prestacion del Programa serd a partir del 01 de enero hasta =l 31 de
diciembre del afio 2023

B. TIPO DE CONTRATACION.

El procedimiento de contratacion se formalizara a través de un contrato abierto por partida
y por cada Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada (QDAD) y Unidad Médica
de Alta Especialidad (UMAE). El contrato serd abierto, en |os términes de los articulos 47 de
la Ley de Adouisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico (LAASSP) v BS de su
Reglamento aclarando que la entrega, recepcion, elta y pago se realizara en cada QOAD
y/o UMAE conforme a lo establecidos en el Anexo T "Reguerimiento por DOAD/UMAE de
bolsas para pacientes nuevos en didlisis peritoneal automatizada 203"

C. LUGAR, PLAZO DE ENTREGA

La entrec ol [us Dienes serd realizada direct= -~ 1 ¢n los domicilios de los pacientas

©eLas en el Programa de DPA, e _udles e seran proporcionacios o' UZitante
adjudicade, por los Jefes de S=ivicios de Prestaciones Madicas v Dhrecciones Médicas de N
las UMAE Anexo T2 (T Dus) ¥ en su caso, en las Farmacizs o= cada unidad médica en los

supuesios 5=5 oL en el presente docurnento

i efaentrega deias bolsas de 25 paritoneal para el pacientelareali=ora o Litanle
adjudicado dentro de los 1% (yuince) dias natursles contade 3 Suftir de @ emisién vy
notificacion gel fallo v hissts 2l 31 de diciembre de 2023y Lirz ez que reciba el Formate de

Ingreso del Piciznte “FIP-01", Anexo T.5] {T cince -4 uno) de los presentes términos ¥ K
conrdicionas, \‘

Sera responsabilidad del licitantc udjudicado garantizar mediante entregas subsecuentes,

la suficiencia de insumus para la terapia, de al menos pars fina semana, debiendo verificar '
las existencizc ©' los blenes prescritos gue se encu—ntran en el domicilic del pacients \
cuantficando su eguivalencia en bolsas en el mornento de |a entrega vy procediendo a

iacer el ajuste en la entrega y fachuracicn del producto en el ciclo inmedisto siguiente, de

acuerde a lo solicitado v sdlo proceders el cobro por lo suministrado de acuerdo al plazo '*
establecido en el ANEXO 1.5 A (TCINCO A) MANUAL DE PROCEDIMIENTO PARA EL
CONTROL, RECISTRO CONTABLE ¥ TRAMITE ME PACO DE LA ENTREGA DOMICILIADR A /’
DE LOS BIENES PARA DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA, de este docurmentel. - (18 Z
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El licitanie adjudicado se compromele a enlregar un "Equipo Electro madice que regule
automaticarmente los intercampios de Solucion Dializante en paciente con DPEA, clave
5318290599 del Cuadre Basico Interinstitucionzl e Institucional, el cuzl debe apegarse
estrictamente al contenido del Anexo T4.8 (T.Cuatio B) y entregarse en el domicilio de los
pacientes del Programa de Diglisis Periton=al Automatizada (DPA) dentro de los 15
(quince) dias naturales a partir de gue reciba sl Formatode Ingreso del Paciente FIP-01, v
retirarse del domicilie del paciente a los 'S (guince) dias naturales posteriores 3 la
conclusion de {a vigencia del contrato.

Les equipos deberan ser puestos en aperacion en los demicilios de los pacientes del
Programa de DPA, conforme a la instalacian v Funcionalidad inherente a cada unode ellos;

l-as soluciones de dialisis gue eniregue el licitante adjudicado deberan zpegarse
estrictamente a las especificaciones, descripciones, presentaciones v dermnds
caracteristicas que s2 indican en estos [érminos v Condiciones en los Anexcs T.A4A
[TcuatroA) y T4.B (Touatro.B). Los equipos que entregue el licitante adjudicado deberan
estar en optimas condiciones de funclonamienta, asi mismo no debera entregar bienes
fabricados con |as leyendas "ONLY EXPCRT nl "OMNLY INVESTIGATION™.

El licitante adjudicado dotara de una tarims pars gue el almacenamiento de los bienesen
el domicilio del paciente no se realice directamente en el pisp, sine en dicha tanmsa,
disminuyendo el riesgo de posible contaminacion por hongos.

En el caso de reguerimientos para nocosidades de unidades médicas de fas OCAD y
UMAE, la entrega de los bienes se hara directarmente en lz Farmacia de cada una de las
unidades médicas que reguieren bienes del Drograma de DPA. La primera entrega se
realizard dentro de los' 15 (quince] dias naturales a partit del inicio del contrate ¥ las
subsecuentes de acuerdo a la solicitud de cada unidad médica de las COAD y/o UMAE.

L=s bolsas de didlisis oara entregar a Ics pacientes, deberan corresponder s alguna de ias
concentraciones siguientes: 1.5%, 2.5% y/u 425% conforme 2 la prescritc por 2l medico
responsable de cada pacicnte incluido en el Programa de DPA, mismas gue se indicaran
en el Formato FIP-01 Anexo T.5.1 (T CincoUno) y 2 su caso, en el Formato de Modificacion
de Prescripcidn ¢ Datos del Paciente MPOP-0] Anexo T52 (T Cinco Dos)

El surninistro de los bienos =n los domicilios de los pacientes ©.c lievara a cabo de
canfarmidad cor los formatos FIB-01 Anexo T51 (T Cincotlne} v en su casa. el MPDP.O)
Anexa TS~  DincaA) de este documento

o necesidades del Instituto y sin o= wuciorsl para désiey ;:m_avﬁuari fera o s partes,
se podra modificar el luos- de enuega de los biznes objeto dal Bic . e us DPA

En ca=~ de gue hubiere ingresos de pacients=d moditicaciones de prascripaidn, i) =|
srsmecurso del mes, el Institutoa traves <o |3 unidad medica correspondiente, Nodncord dl
licitante adjudicado para que l¢ hage entrega de los requerimientos 2 Lves ::_s'e] Formato
de Ingreso del PacierLle FIF 01 y/o del lNormate de Modificacicn de Frescripcion o Datos
del Pacients 4L 2-01, segun corresponca.

=1 veitante adjudicade, a solicitud ¢ | 7. ruto, entregara las bolsas de didliz s ¥ 2quipo
para la Dialisis Peritoneal Auturnus zada contenidos en los Anexos | G5 Ir_Cq?t_rfn.,ﬁ.} vy 1748
{TCuatro.B) de estos Térrmines y Condiciones, directarmnente &n jos r:‘:orlmcmos de los
pacientes autorizados, guienes previaments obo-garon sU consentimiente para &
recenc an de estas bienes, cumpliendo con & Manuai-de Procedimienta para el Control,
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%5 GOBIERNO DE ! '!'a;’ DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
7 MEXICO | EE L

Registro Contable y Tramite del Pago gue se acompana come Anexo T.5A (T.Cinco.A) en
este documento,

El Instituto no otorgara ampliaciones al plazo de entrega de los bienes, establecido en los
contratos que deriven del procedimiento de contratacion correspondiente, toda vez que
son para un tratamiento de soporte de vida para los pacientes,

Calidad.
Los licitantes deberan acompaiiar a su proposicién técnica los documentos siguientes:

Para Fabricantes y Distribuidores de Medicamentos:

+ Copia legible de! Registro Sanitario vigente (anverso v reverso), expedido por la
COFEPRIS, conforme a lo establecido en el articulo 376 de la Ley General de Salud
fvigencia de 5 afos), debidamente identificado por el namero de particla v clave
Qroposicion. Asimismo, podra enviar l0s anexos correspondientes al marbete, a
efecto de que pueda acreditar fehacienternente que el preducto ofertado cumple
con la descripeién del Cuadro Basico (el no presentar los proyvectos de marbetes no
s=ra motivo de desechamienta),

* El licitante debera ofertar con las diferentes claves de las bolsas de aizglisis, al
sistema de conexidon compatible, en 2! entendido que debera cumplir con la
documentacion solicitada para cada una de ellas, considerando el mismo
descuento en su oferta técnica-econdmica.

* Encasodequeel Registro Sanitario no se encuentre dentro del periodo de vigencia
de 5 afos, conforme al articulo 376 de la Ley General de Salud, debera entregar;

o Copia simple del comprobante del trimite de prérrogas del Registro
sanitaria, presentade ante la COFEPRIS ef cual deberd ser referencia al
namearc de registro sanitario al gue partenece,

o En caso d= que los bienes ofertades no requieran de Registro Sanitario,
debera anexar constancia oficial, expedida por COFEPRIS, con firmay Cargo
det servidor pablico que la emite, gue lo exima del mismo,

* Escritoen papel membretado en el que manifiests que, en caso de ser adjudicads,
*! compromete a presentar esoes ficaciones técnicas de calidad Tonos de
pruebs, asi como las =0~ de referencias y los resultaos~ 4= sstudios de
estabilidad ac=l- oz y 5 largo plazo de los bienes co o st2dos, en el momento en
el o 2l instilute lo recuiera.

= Escrito en papel membretado del fabricante en el gue manifiests, Luo los
preductos cumplen con o =stipulado por ia Ley General de Salud, =n los articulos
aplicables, conforme a io establecido en la Farmzcopsa de los Estados Unidos
Mexicanos y sus Suplementos, en las Normas Oficiales Mexicanas, Mormas
Mexicanas, Normas Internacionalss, asi comao las especificaciones téc ucas deal
fabricante.

Para Fabricantes y Distribuidores de Otros Insumaos para ia Salud:

* Copialegible del Registro Sanitario vigente expedido por la COFEPRIS, conforme a
lo establecido en &f articulo 376 de Ia Ley General de Salud (vigencia de 5 afios),
i
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debidamente identificado por el numero s clave propuesta, asl coma los anexos
correspondientes al martete, oue scredite fehadentemente que el producto
ofertado cumple can la descripcion cel Cuadro Basico,

» Encascdegue el Registro Sanitario no se cncuentre dentro del cerieds devigencia
de 5 afios, conforme al arliculo 376 de 13 Ley General de Salug, debers pressntarn

o Copia simple del comproosnte del tramite de prérroge de! Registro
Sanitario, presentado ante |z COFEPRIS el cual debera ser referencia al
nGmero de registro sanitario al gue perensce.

o En casa de gue los bienss ofertades no reguieran de Registro Sanitario,
debera anexar constanciz aoficial, =xpedida por COFEPRIS, con firmay cargo
dei servidor publico gue 12 emite,. gue lo exima del mismo.

» FEscrito en papel membretado on 2l que mianifieste que, en caso de ser adjudicado,
se compromete a presentar especificaciones técnicas de calidad, meétedos de
prueba, asi como |as sustancias oe referencia y los resultados de estudios de
estabilidad acelerada y a large piazo de s bienes contratades, en el momento en
el que el Instituto lo requisra.

e Escrito en papel membretado del fabricante en el que manifieste gue los
praductos cumplen con lo estipulads por & Ley General de Salud, en |os articulos
aplicables, conforme a lo establecido en la Farmacopea de los Estados Unidos
Mexicanos y sus Suplementos, en les Normas Oficiales Mexicanas, Normas
Mexicanas, Normas Internacionales, asi como las especificaciones técnicas del
fapricanta

De los bienes que resulten con asignacién vy de los gue la Cooerdinacion de Calidad de
Insurnos v Laboratorios Especializadoes (CCILE) cuente en con antecedentas de problermas
en su calidad y que correspondan a los fabricantes vfo marcas ofertados, previamentea la
primeraentrega, los licitantes adjudicadr:rz deberan presentar en José Lirbano Fonseca No.
&, Colonia Magdalena de las Salinas, Delegacion Gustavo A Madero, C.0 O77a0, México,
D.F. en un plazo no mayor a 10 dias habiles a partir del fallo, la cantidad de muestras que
determine el drea téenica de un lote ce recients fabricacion, acompanadas de su informe
de resultados del andlisis emitido por el fabricante, con la hnalidad de gue sea analizado,
para determinar el cumplimiento e ias especificaciones confarme 3 la normatividad
apticable. Si el resulta”~ . analisis de la rouestra no cumplier: < -~ <icna normatividad,
el licitante adjudicado podra dar cumplimiento al e =, - own gifa marca gue no cuente
con antecedentes de mals calidad previs au.onzadién del administrador del cont o

Durante la vigencia d=l ['osj contrato(s] gue, &n su caso, se Al L diguin), el Institute podra
solicitar 2' (lus) licitante adjudicade en cudlaui= fempo durante la vigencis del
irist wimenito juridico de referencia.

s Ll Certificrs- - Susnas Pricticss de Fabricacion, sxpouido por la COFEPRIS
f"-ri'.’ff':-' ite).

e« Las muestras necesarias (minimo Les piezas por lote] para werificar el
cumplimiento ce los requisitos de calidad de los bienes; en los Cosws de bienesgque
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requieran Registro Sanitario, serdn evaluados a través de Terceros Autorizados por
fa Comisidn de Control Analitico y Ampliacion de Cobertura {CCAYAC)

» Llas muestras solicitadas serdn evaluadas por el Institutc de acuerdo a la
Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos, misma que es aplicable a los
insumos establecidos en la presente convocatoriz y en |a cual se describen las
pruebas y meétodos para la evaluacion de los insumos.

NOTA: "Fncaso de que no existan personas acreditadas por la EMA o Terceros Altorizados
por Comisiénde Control Analitico y Ampliacidn de Cobertura (CCAYAC), segdn sea el caso,
el Institute 2 través del drea responsable, evaluara las especificaciones de los bienes.”

« Elinstituto podra en cuslquier momento verificar el cumplimiento de los requisitos
de calidad de los bienes al licitante que resuhe adjudicado.

= Asimismo, durante la vigencia del contrata el Instituto coadyuvars con la autoridad
sanitaria (COFCPRIS), informandole los resultades de aguellos insumos para la
salud que no cumplan con la normatividad establecida.

= Laevsluacién de lzs muestras de los insurmos para la salud se realizara conforme a
lo establecido en la Lay General de Salud, en los articalos aplicables, conformealo
establecido en la farmacopes de los Estados Unidos Mexicanas ¥ sus Suplementos,
en las Normas Oficiales Maxicanas, Normas Mexicanas, Normas Internacionales, asf
como en las especificaciones técnicas del Instituto, que se podran consultar en
http//comprasimssgob.mx/?P=provinfc vy a falta de astas, de acuerdo a las
especificaciones técnicas del fabricante.

» Especificaciones técnicas de calidad, métodos de prueba, asi como las sustancias
de referencia y lgs resuitados de estudios de estabilidad scelerada ¥ a largo plazo
de sus productos, para estar en posibilidad de lievar a cabo su andlisis.

* En caso de encontrarse alguna inconsistencia de acuerdo con |3 legislacian
sanitaria o las autorizaciones otorgadas por la COF EPRIS, el Instituto lo hara del
congcimiento de dicha autoridad.

Condiciones de Frtragg

= e adjudicadorecabard en cat e zga de bienes, Iz firma autégrafs |l paciente,

farniliar o vecino autorizado, £ el Formato Constancia de Rec=peion {(CR-01) (Anexo T.53

(T CincoTres), o bien, en el casc de no encontrarse nirguno de ellos, licitante adiudicado

debera dejar 1 itificacion y hacer entrega en la farmacia de Iz unidad médica a la que ssie

adsrei

Los bienes que entregue 2 licitante adjudicado, deberan ser entregados con Bmpague
sector salud o ron etiquetado comercial sello o sobr- npresion con la clave del sector

salud. Fr ' ¢ lanstancia de Recepcion el licitar-= viudicado deberd indicar el ntre =0 Ue \

€2 .0 por cada clave, el numero de lowe de 10s bienes entregadeas, la cantidag ue piczas R‘
enlregadas, iss bolsas gque cubie, el nombre genérico o comercial dal bien, fecha de
caducidad de |os bienes o en su defecto, fecha de fabricacion, domicillo, teléfono y correo
electrénico de! licitante adjudicado.
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e

el nimers de contrato vy per cada clave 2l nimero de lete, 12 canticad de piezas
entregadas, |35 bolsas que cubre y ia fecha de caducidad, domicilio, teléfeno y medio
electronico de a emnpresa, nombre genérico o comercial del bien, fecha de fabricacion ylo
de caducidad,

Durante la recepcicn de los bienes, 8sios podran estar sujetos a una verificacion visual
aleatoria por parte de un representants |nstituciona:, con objeto de revisar que se
entreguen conforme con la descripcicn de! Catdlogo de Articules, asi como con las
condiciones requeridas en el presente contrato, considerando cantidad, empagues,
envases en buenas condiclones, caducidad v deméds condiciones solicitadas en tos
presentes Terminos y Condicionas.

£l personal del hospital responsable del programa dard seguimientc mensual al sbasto
oportuno de las cantidades y concentraciones de las soluciones de didlisis para DPA
solicitadas para cada pacients, confarme a o3 Anexo T3 (T.Tres) y Anexo T3.2 {T.Tres.Dos)
deestos Térrminos y Condiciones.

La transportacion de los bienes, las maniobras de carga y descarga en el anden del lugar
de entrega o en el domicilio del paciente, saran = cargo del licitante adjucicado, asi como
el aseguramiento de los bienes, hasta gue &stos sean recibidos de conformidad por el
paciente, farmiliar, responsable autorizado o bien por el mismo |nstituto.

Los bienes deberan ser entregados por =i licitante adjudicado bajo el esquema LAR "Libre
a Bordo™ v DDP (Delivery Duty Pays) “Entrega Derechos Pagados Destine Final”

Todos los bienes que entregue el licitante acjudicado deberan contener el Codigo de
Barras UPC-A, UPC-E, EAN-13 0 EAN-AE, de scuerdo a las normas internacionales de
codificacion, mismo que no deberd ser modificaco durante a vigencia del cantrato.

Los bienes gue s= entreguen deberdn apegarse estrictamente a las especificaciones,
descripciones, presentaciones y demas caracterfsticas que se indican en ef Anexo .44
(T.Cuatra.a), el cual forma parte de estos Terminos y Condiciones, a las Mormas Oficiales,
disposiciones legales reglamentarias v ac mimistrativas gue ermita la  autoridad
competents,

Como parie de los reguisitos deberan pressrtar en su propussia Degistras Sanitarios
correspondientes de las claves descritas en el Anaxo T4A (T.CuatroA), de los cuales, en los
marbetes deberan indicar ademas de lo establecido en la Ley General de Salud, el nombre
genérico, descripcion del bien, clave del Cuadro Basico, numero de lote, fcchq de
caducid~o conldad, razdnsocizl y domicilio del fabricante, asi coma el namere de registro
~+_, gaao por ja 554 y otras caracteristicss ool bien que el licitanta considers importante
cara la identificacion respectiva

En caso de Mo o, lciante adjudicado sea un distrity rucr, @ informacion adicional,
anteri-r rante descrita la deberd llevar en ol = sze sccundario y de na existir éste en &
-~ mario, etiguetas sobrepuestas sin ~11 ) leyendas de arigen indicando la re230 social y

domicitio del licitante adjudicr | .

Los envas=: primanos, secundarios y colectivos seian los que determine el licltante
garaaol, 20 la inteligencia que deberan gar o Lizar que el bien s& conserve en conaic 38
Gotimas de empague y embalaje durante 2l lransporte y almacenaie, asi ~oma gue 13
calidad del bien se mantenaa curante el perfodo de garantfa, asi misme dal cu rmplimiento
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MEXI CO | Unidad de Planeacion e Innovacion en Saiud

Coordinaclén de Planeacion de Servicios Médicos de Apoyo

EGBJERHG DE DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

3 lo establecido en la Ley General de Salud, sus Reglamentos y Normas Oficiales Mexicanas
aplicables, conforme a los marbetes autorizados por la Comisién Federal para |a
Pravencidn contra Riesgos Sanitarios.

Los bienes gus entregue el licitante gue resulte adjudicado, deberdn apegarse
gstrictamente a las especificacionas, descripciones, presentaciones ¥y  demas
caracteristicas gue se indican en el presente documento.

En el caso de gque &l licitante aUn no cuente con el Begistro Sanitario para las claves
010.000.2366.00 "Sistema Integral para aplicacidn de Diadlisis Peritoneal Automatizada”, el
licitante adjudicado podrd ofertar por separado cada una de fas claves

2350, 2353, 2355, descritas en 2| Anexo T4A (TCuatrod), incluyendo cada uno de ios
insurmos / bienes con las caracteristicas y cantidades descritas en el mismo Anexo T4A
[T.Cuatrob), para cada paciente, gue &n su conjunto contemplen el sisterma requerido, sin
que allo Impligue un incremenio en el costo.

El licitante adjudicado informara mensualmente, mediante ralacion, el ndmero de
equipcs instalados en los domicllios de los pacientes vy una descripcidn de las
caracteristicas y especificaciones de los mismos, la manifesiacion de que los mismos se
apegan estrictarmeante a |0 requerido por €l Institute, tante en las unidades médicas de
adscripcion de los pacientes, Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas de las
Delegaciones y/o direccion médica de las UMAE, donde se suscriban los contratos.

Ellicitante adjudicado entregara un reporte mensual a la unidad médica del IMSS ya'la
Coordinacion de Planeacion de Servicios Medicos de Apoya [CPEMA), la fecha de entrega
debera ser gentre de los primeros 5 dias habiles de cada mes siguiente al mes a reportar.
Lz informacion debera ser registrada en una hojas de calculo {Fxcel) taly como se especifica
en el ANEXO T.6 (T.SEIS) "TABLA CIFRAS DE CONTROL DE RECISTRO NOMINAL DPA" EI
recio de entrega, debera ser a través la direccisn electrénica si_dpa@imss.aoh.mx, para
el Programa de Diglisis Peritoneal Automatizada.

FPrograma de Supenvision

Elinstinire lavarda ca b;: un Programa de Supervision para la vigilancia del cumptimiento
£ = =ga de los bienes del Pronra—s d= Didlisis Peritaneal Autamatizadz A,
—.aforme al Anexe T.5 (1. Tres! - =7 [erminos y Condiciones.
iﬂa_ra efectn cz L2 anterior, las unidades médicas d=besan utilizar el formato del Anexo T
{TArar Jus), el cual forma parte de este doruentoy gue se hace del conocimier: e las
orecentes para su consideracian v o \
DEVOLUCION Y/C 7 1E POR CEFECTOS, VICICS © Y 05 DE LOS BIENES O DE LA
CALIDAN T LOS SERVICIOS.
La devalucién y/o canje que muica la reposicién de Bienss sers o cusnta ¥ acargo del Y
licitante adjudicac’ . Jde acuerdo a lo establecido en el A z:¢ Téenico, ¥
ANEXOS ;(\
E Tl T g
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A B Unidad de Planeacidn & Innovacian en Salud
MEXICO l IMSS Coordinacitn de Plansacion de Servicles Médicos de Apoyo

El Instituto, por conducto del administrador dal contrato, solicitard direc-arnente sl
licitante adjudicade, dentre de los 3 (tres) dias habiles siguientes al momento en gue se
haya percatade del vicio ocullo o problems de calidad, el canje de los ienes

El licitante adjudicado deberd ademas verificar si otros lotes de los bienes proviamentis
entregados, presentan el defecto de calidad inicizlmente detectade. De ser asj solicitars al
administracor del contrato afectado l2 devolucion de los bienes para su reposicion por
lotes en las condiciones solicitadas por el Instituto, notificando de esto a la Coordinacién
de Calidad de insurmas y Laboralorios Especializados (CCILE).

El licitante adjudicado deberd reponer los bienes sujetos & canje yo devolucién, en un
plazo que no exceders de 7 (siete) dias naturales, contados a partir de la fecha de su
notificacion al licitante adjudicado.

El licitante acjudicado se obliga a responder por su cuenta v riesgo de los dafos vio
perjuicios gue, por meoservancia o negligencia de su parte, llegue a causar &l Instituto y/o
aterceros,

Los lotes de los bienes que se entreguen a! Institutc por motive de canje, seran aceptados
con &l informe analitico del lsboratorio de control de calidad del fabricante. Al mismo
tiemnpo, el licitante adjudicado debers entregar & la Coordinaclan de Calidad de Insumos
y Laboratorios Especializados {CCILE) una muestra del lote yva corregido para que ésta
constate que se cumple con las normas y especificaciones Bonicas,

En caso de gue el instituto durante la vigencia del contrato o la garantia de cumplimiento
reciba comunicado por parte de |a Secretaria de Salud, de gue ha sido sancionado el
licitante  adjudicado o se le ha revocado sl Registro Sanitario, se podra Iniciar el
procedimiento de rescision administrativa del contrato.

Todes los gastos gue se generen can motivo del canie, correrdan por cuenta del licitante
adjudicado, previz notificacian del IMSS5.

El Instituto no otorgara ampliaciones 8l nlaro de entrega establecido en los contratos gue
deriven del procedimiesnio de contratacion corfespondi=arts “uad VEZ QUE 50N para un

tratamiento de sopore de vida para los peclentes

Gsrantia de los Bienes

El licitants = | Lu. U0 aeberd presentar Junto con 'os Loaras, en papel membretado de
&=t= [[fmado por su tepresentante lega!, =000 por elgue se garantice gue el perino. ae
caducidad de los bisnes no pod-: menar a 12 {doce) meses, contades - pattir de la

fecha de entregs de los his-=5

. MECANISMO DE EVALUACION M- | AS PROPOSICIONES TECNICAS

Con fundamento en | spuesta por el artfcule 36, de 1) =y de Adguisiciones,
Arrendamicnics ¢ sevicios del Sector Bublico, se eyaluars mediante el criterio de
avali-ion BINARIO. En este supuesto |2 convocante evaluard al menos las dos
pruposiciones cuyo precio resulte ser 1 1 najo: de no resultar éstas solventes secvaluaran
las que les sigan en precio.
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Los licitantes deberan curnplir con la documentacion solicitada, yas que sé verificara
documentalmente que se incluya ia informacion, docurmentos y requisitos solicitados, asf
como con la Propuesta de |as especificaciones Técnico-Médicas con descripcion amplia y
detallada del servicic, Los criterios que se aplicaran para evaluar fas proposiciones, se
oasaran en la informacicn documental presentada por fos licitantes observando pars ello
lo previsto en el articulo 36 en lo relativo al criterio birario y 36 Bis, fraccién 1|, de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos vy Servicics del Sector PuUblico V 3lde su Reglamento.

Se corroborara la inclusion v legibilidad de la totalidad de la documentacion técnica del
licitante, remitida a través del sistema CompraNet, solicitada en el presente
procedimiento, considerando las modificaciones que deriven de la o las juntas de
aclaraciches.

Se verificara la descripcién técnica del servicio ofertado por el licitante, la cual debers ser
legible, amplia y detsilada incluyende los equipos ¥ bienes de consumeo ofertades,
canforme a lo soiicitade en el Anexo Técnico , en &l que el licitante debers puntualizar las
partidas en las que particips, los eguipos v bienes solicitados para la prestacion del servicio
debidamente referenclados por partida, , especificando las caracteristicas ¥ reguisitos
cbligatorios sefialados en el ANEXO T4 B (TCUATRD B} CEDULA DE DESCRIPCION DEL
EQUIPC ELECTROMEDICO QUE REGULA AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DE
SOLUCION DIALIZANTE, CON DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA ¥ ANEXO T4A
(TCUATRO A) DESCRIPCION DE LAS CLAVES QUE 5E REQUIEREN PARA LA ATENCION
DE PACIENTES DE DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA

Se verificara la correspondencia entre |a descripcién técnica del licitarte, indicada =n el
ANEXO T.4 B (T.CUATRO B) CEDULA PE DESCRIPCISN DEL EQUIPC ELECTROMEDICO
QUE RECULA AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DE SOLUCION DIALTZANTE,
CON DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA Y ANEXO TAA (T.CUATRO A) DESCRIPCION
DE LAS CLAVES QUE SE PEQUIEREN PARA LA ATENCION DE CAC =NTES DE BALISIS
PERITONEAL ALTO! - TIZADA, con los anexos tecric foiletos, catdlogos, fotografias,
imagenes, instructivos yio manuales del fabr' -~ - Jgusenvie sl licitante como s

Se comprobarad la congruencia entre |a descripcién técnice del licitante, indicada en al N
ANEXO T4 B (TCUATRO B} CEDULA DE DESCRIPCION DEL EQUIPC ELECTROMEDICO
QUE RECUI A AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DE SOLUCION DIALIZANTE,
TN DisLiSiS PERITONEAL AUTOMATI™ 500 v ANEXO T4A (T.CUATRO A) DESCRIPCION
DE LAS CLAVES QUE SE 7 2Luc QEN PARA LA ATENCION DE PACIENTES DE DiALISIS
PERITONEAL AUTLAATIZADA, incluyendo marca{s), medelols} y fabricantals] v los
documentsz presentados para acreditar ef registro sanitario v los certificados de calicdsd
=~licitados en el Anexo Técnico.

La evaiuacidn de la documenlacion técnica se realizara per personal deta Coordinacion

de Planeacidn 1. “ervicios Médicos de Apoyo = ¢ s de la Coordinacion Técnica s

Servi— = Midicos Indirectos y de la Coordiv - an Je Servicios Digitales y de Info racisn A
baora la Salud y Administrativos confri e a lo siguiente:

; ANEXDS %«
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PROPUESTA TECNICA

La evaluacién técnico madice se realizara
con a2l apove de personal operative
Aspectos Técnico-Médicos designado por las OCAD v UMAE, a través
de a2 Coordinacion Técnica de Servicios
Medicos Indirectos,

Lz svaluacion se realizard por 2l personal
gue designe la Coordinacién Téchica de
Setvicios Digitales y de Informacian para la

Aspectos del sistema de Informacién

Salud y Adrministrativos [CSDISA)

El area encargada de concentrar la informacicn relativa a las svaluaciones técnicas
elaboradas por cada una de las dreas gcnicas anteriormente endnciadas, sera la
Coardinacion lécnica de Servicios Médicas Indirectos de la Coordinacién de Planeacion
de Servicios Médicos de Apoyo, para su envic 3 la Coordinacidn Técnica de Bienes y
Servicios de la Coordinacion de Adauisicion de Bienes y Contratacion de Serviclos.

Para efectos de |2 evaluacion de la prepussts técnica, el licitante debera cumplir con la
documentacion solicitada, se tomaran en consideracion los crniterios siguisntes:

a. Se verilicars gue ncluyan la informacion, los documeantos v los reguisitos
solicitados enestos Términos y Condiclones:

b: Se verificard documentalmente que lo ofertado cumpla con las
especificaciones técnicas y requisiles sclicitados en estos Términos vy
Condiciones, asl cormo con aguelles gue resulten de la junta de aclaraciones.

€. Se verificarsd que cotice los bienes parg el Pregrama de Didlisis Peritonsal
Automatizada conforme a las condiciones y caractaristicas solicitadas en estos
Términos y Condicioness,

d. Se verificard que presenten la totalidad de los escritos y documentos
obligatorios que afectan la svlvencia de las propuestas requeridos en el
apartado Propuesta Técnica v gue ¢5tos se apeguen a las caracteristicas

solicitadas.
e, Se verificara que la propc . L, Lecnica cumpla con todos o | s TOS
solicitados en el o Lodo Descripcian, Wnidad, Cantidas « Lolrega de estos

Térmir=s , Condicionesy sus anssos

. Que presente la descripcion a1 i@ y detallada de los bienes ofe tauos,
cumpliendo estrictame~ . (o lo sefislado en el Anexo T.4 L~__Jatrr:: A
Descripcion e |15 claves que se requieren para fa sn.ion de pacentes de
didli=’=s gertoneal automatizada y Anexo T4 o (TCuatro B), Cédula de

_J:r:puén del eguipo elechm | o que regula sutoméaticamente 2=
intarcambios de sohucidn 1 enie <on D{éhgls Peritoneal Autormat'’ s,

g. Se verificard que presente copla simple de los documentos descritos en 2l
arsriado Calidad de estos Términos y Com: Loones.
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GURIFRNOTIE | DEECON D PN e
' MEXICO i IMSS Coordinacicn de Planeacidn de Servicics Médicos de Apoys

h. Sewverificard gue presente escrito en papel membretado en el que manifiesie
que, en caso de ser adjudicado, se compromete a presentar ecpecificaciones
técnicas de calidad, métedos de prueba, asl come las sustancias de referencia
y los resultados de estudios de estabilidad acelerada y a largo plazo de los
bienes contratados, en el momento en el que el instituto lo requiera.

I Se verificard que presente escritc en papel membretado del fabricante en ef
que manifieste, que los productos cumplen con lo estipulado por ia Lay General
de Salud, en los articulos aplicables, conforme a lo establecids en a3
Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos v sus Suplermentos, en las
MNermas Oficiales Mexicanas, Normas Mexicanas, Normas Internacionales, asi
como las especificaciones técnicas del fabricante.

J-  Severificarad que cubra I3 totalidad de lo requerido por la ¢ las OOAD o UMAF'S,
en las que participe.

K. Se verificard que presente copia simple de los documentos indicados en e
apartado Licencias Autorizaciones y Permisos de estos Términas vy Condiciones,
segun corresponda. .

I Sewerificard que Iz proposicién resuite solvente para el instituto,

M. Se verificard que no exista discrepancia entre las e3 racieristicas lécnicas de la
propuesta y lo solicitado por el Instituto.

E. Licencias, permisos, registros, certificados o autorizaciones que deben cumplir o
aplicarse al bien o servicio a contratar.

El licitante deberd acompaiar su Propuesta tecnica con copia simple de |a
documentacion que a continuzcién se sefiala;

Para Fobncantes de Medicamentos:
» Licencia Sanitaria.
s Aviso del Responsable Sanitario dal licitante,

Para Distribuidores de Medicamentos:
«  Licencia Sanitaria del licitar e {s0lo cuando oferten estHneRicien (as,

psicotropicos, van - as, toxoides, sderos, antitexinags ' ungen animal W
hemuderhﬁn . 1 J
*  Aviss o uncionamiento del licitante (= _cs0 de no tratarse de productos
—=nicos en el parrafo anteriny
s Avisndel Responsable Sanitano del licitante,
El licitante debera oferr>  Car jas diferentes claves de las be' = de diglisis, 8l sisterma da
conexion comnatllie, en el entendido que deber.. cumplir con la documentacian ,Il
solicitadz cara cada una de ellas, considerando 2l mismo precio en su propasician f<cnica
— ECanomica. !
i
&
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Para Fabricantes y Distribuidores de Otros Insurmos para la Salud:
+ Avisode Funcionamiento y/o Licencia Sanitaria,
s Jfwisodel Responsable Sanitario.

F. FOLLETOS, CATALOGOS, FOTOGRAFIAS, MANUALES ENTRE OTROS, EN CASO DE
QUE SF REQUIERAN PARA COMPROEAR LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS

Folletos, catalogos, fotografias, manuzles antte otros, en caso de que se reguisran para
comprobar las especificaciones técnicas requeridas, para corroborar |as especificaciones y
requisitos de los equipops v bienes de consumo ofertados, se requiere gue el licitante
presents anexos técnicos, folletos, catalogos, fotografias, imagenes, instructivos y/fo
manuales del fabsricante, los cuales deberan correspoander, con lalst rmarcais) vy modelofs)
yfo nimerols) de parte(s) yio nimerols) de catdlogols) vy con la descripcion técnica
enunciadas por el licitante tal documentacidon deberd ser completa y en caso de estaren
idioma diferente al espafiol debera presentar la traduccién simple 3l idioma espafiol, en &l
entendido de que lz traduccion podrd contencr Unicamente las paginas, secciones ylo
parrafos gue soporten sus proposiciones, los cuales deberan estar debidamente
referenciados incluyendo la clave y descripcion de los bienes cfertados, conforme al
ANEXO T4 B [T.CUATRO B) CEDULA DE DESCRIPCION DEL EQUIPO ELECTROMEDICO
QUE REGULA AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DE SOLUCION DIALIZANTE, CON
DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA v ANEXD T4 A (T.CUATRO A) DESCRIPCION DE LAS
CLAVES QUE SE REQUIEREM PARA LA ATENCION DE PACIENTES DE DIALISIS
PERITONEAL AUTOMATIZADA,

Idiorna en que se deberan presentar las Proposiciones, los Anexos Legales, Administratives
y Técnicos, asl come en su case los Folletos que se acompanen deberan presentarse en el
idioma espanaol, en papel membretado de |z empresa y en su £aso, dirigidas al ares
Convocante

En caso de que los bienes solicitados requieran de anexos técnicos, folletos, catalogos y/o
fotografias, Instructives © manuales de usc para corfoborar las especificaciones,
caracteristicesy calidad de los mismos, éstos ceberan presentarse en idioma espanoly en
original del fabricante.

Tratandose de bienes que reguieran de instructivos y manuales de uso, se deberan
presentar e 'Luma espanol, conforme @ los ma-bsles autorizados por la Comision
Eoideioi para la Proteccidn contra Rigsoe aTI0S.

TIPD DE ABASTECIMICNTL

Se adiielio= 5 ol 100% de |a totalidad de los ~=ciotimientos de una Partida a un solr
Ii_tante, un licitante podra participar er w.. ak partidas,

UNIDAD DE MEDIDA ¥ CAnIDADES DETERMINADAS

La unical de medida se refiere 3 BOLSA® & LIALISIS PRITOMEAL; las _r:an‘r.ir_l:- HE
erminadas, se desglosan en gl Ansco T1 “Raguerimiento por QOAD/UMA= ae bolsas
para paclentes nuavos en dislise peritoneal sutomatizada 207%

G. MO SE REQUIERE EFECTUAR VISITAS A | A% INSTAI ACIONES DEL INSTITUTG,

Pigina 12 de 28

Durango Mo, B0, grisn T I Oareo S te, Alcaidiz Cuactnémoo, ©. P Db, CTRd
Fal, {SE] ETHETRCN Can

il e bmssgeb e /j -
CESSENRTRIESEIEENT T CEESENENEEET e gl



h
x

DIRECCION DE PRESTACIDNES MEDICAS
Unidad de Planeacién ¢ Infiovacisn en Salud
Coordinatidn de Planeation de Sarvicics Médices da Apayo

H. NO SE REQUIERE EFECTUAR VISITAS A LAS INSTALACIONES DE 1LOS LICTTANTES.

I. NIVELES DE SERVICIO, PENAS CONVENCIONALES Y DEDUCTIVAS.

El licitante adjudicado, durante la vigencia del contrato, debera cumplir con los niveles de
servicio descritos a continuacian:

En caso de Talla del equipe, <l licitante adjudicado debers
reparario  (mantenimiento corrective), o en sy caso
reemplazarlo elr costo extra para el Instituta,

Dentio de Ia5 24 horas siguientes a |z notificacian de Iz fall5,

Entrega da stock del 10% de lincas de trans’erencia de i3 rga
duracidn, a la umidad médica del total de numemn de
pacientes ssignsdos 5 aste programa,

Mensual a partir del segundo mes de inicio del contrato y
dentro de los primeros cinco diss habiles

Ertregar =n la Unidad Médica &l ndmero de caleteres
Tenckheff colocados el mes previo més dos,

Mensual a partir del segundo mes de nicio det CONtrato iy
dentro de los primeros cinco dizs habies.

Capscitacian para el personal de enfermeris ¥ medico
Tralante asignados

Er un plazo no mayor a 45 dias naturasies a partir delinicio del
conbrato:

Frimera entrega de bolsas de didlicss para &l pEciente

Dentre de los 15 [quince) dizs naturales a partii de gus reciha
el formiato de Ingreso del pacients, FIP-01 o los formatos de
medificacian de prescripeitn o datos dal paciente MODP-O,

Primera entregs de balsas de digiisis para ja unidsd médics,

La primerz entrega se realizars dentre de los 15 [quince) dias
naturales & partir del inicio dal contrato,

Ernregar en &l domicilio de ios pacienies dal Programa dae
Didlisis  Peritoneal  Auiematizada [DPA), un “Equipo
Blecuromedico  gue  regule sutomdticeaments los
intercambios de Solucicn Dializante an paciente con DPa”,

clave 5318290595 del Cuadro Basico,

Denitra delos15 (quince) diss naturales a partir de que se reciba
el formato de ingress del pacients FIR.01,

Canje - Deposicidn de biznss
de calidad.

porvicios acullos o problemas

En un plazo gue no excedsrs de 7 isiete) dizs naturales
contados & partir da b= “=chs gecu notiticacidn,

Verificar gue ol suministro de s Dienes de consumao
f=rapfution onlregados en los domicilios de o pacizrites
zntes), se realicen con hase TR LGS
si=stntas, sin gue se generen sohresin= —rar s

-r,'_l o

Miensual

l

Cargadelainformanis ae asentregas realizadas, en la bazs |
de datos cert ) del Inslituto, conforme al Anexg T1 1 Tz
Re:= “micntos del FEpOMe & genaeiar del Program= LEA por

“uigedor para el registro de entregss. )

I*irante los primeros 5 (cinco) dias naturales to- . oricres 51 Gia |
5 decada mes

La ‘efmpresa adjudiceds est=bic -~ cuptacto con &
Administrador del. Contrsin, 3 sfecto de eslablecer la
estrategia de curmnphmicniode los siguientes Duntos:

a) =he del Acuerdo de Confidencislidad,

Lesignacion de conmtacto respores L BUS

riAtos
Gl Solicitud de Prusbas ds S,

ialicad,

Dentro de Ins 15 !-:4-"-EEL|'FE|ES§IQU§EHtEQ alafecha deemisicn |

dei falin,
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DIRECCHSN DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Planeaciin e innovacidn en Satud
‘Cootdinacidn de Planeacion de Scrvickes Médicos de Apoyo

Penas convencionales por atraso en la entrega de los bienes.

En los términos de lo previsto por

Daénde:

ot articulos 53 de la Ley de Adguisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico v 96 de su Reglamento, as/ como al numeral
433 de! Manual Administrativo de Aplicacion General en Materjz de Adguisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, el Instituto aplicara al proveedor penas
convencionales por el atraso en gue incurra en &l cumplimiento de cualguiera de las
obligaciones descritas,
La pena convencional se calculara de acuerdo a los siguientes términos y condiciones
expresados en la fdrmula gue se detalla & continuacion;
Peca = %d x nda x vspa.

%d= porcentaje determinade en 1a convecatoria de licitacion, invitacion a cuando menos

Lres personas,

cotizacion, contrate o pedido por cada

Servicio o
arrendamienio,

Pca = pena convencional aplicable.
nda = namern de dias de atraso.
vspa = valor de los servicios prestades con atrasa. sin VA

Pﬂ cada ia natural de

dia de atraso en &l inicio de 12 prestacion del

Capacitacién  para & {dos punio | Jefe de Servicios de Jefe de Senvicios
persoral deenfermetiay | alreso a8 parir de gue | cinco pol ciento) | Prestaciones Adrninistrativos
madico tratarte | exceds =t plazo | diario; sin VA, por Medicas/ Jefe de | (O0aDY — Director
asignados pstablecido de 45 diss | cece diz natural | Ssrvics Adrminisrative

natiraies =3 partic el | de sliess respecto W] Tt

inicio del contrato; de ia factura del

mes
corresnordiere,

Brirmera  entregs  da | Por cada diz natusl de | 255 idos pumio | Jefe de Senvicios de | Jefe de Senvicios
holsas de dialisis para el | atrase 3 parir de gue so | cinco bat ciento) | Prestacionss Administrativos
pacienta. exgada =] plazo | dizno sin VA, par tMedicasf Jefe  de | (D0ADY Directar
- establecido  de los 13 | cacda dia natur@l | Sendcio Acrministiativo

tquinee) dias naturalss a | 0e2lraso, respedo {UMAE]

pertir de gue recibs & | de la Factura dei

formalo de ingreso de! oo

pacionte, P01 wo los | corespondiente

fur-ne'cr Js rhodificacian

J cripcign o datos

rien pacienie MPDR-O1 |

|
Entreger en &) gormichio | Par — 4 dia natural ds 5o% |doz punto | defe w Servicos de | Jefe de Servicios W
de fos mcmntﬁ*‘: Gl | irano 4 partic de gque se | aned por clart i Tacianes Admministratives ) )
Drograma e Diebas | ewceds el glazo | diaro WA | Medices! Jefe  de | (OOAD)Y  Tite.of \
Berinor =ul pctabiesidn de los 15 | =oie e facturs del Senvicio Adimmisirativio
Automatizada (DPA), un | [quince) diss naturalus 8 | MESEn aue ocurra [LIMAE)
“Eguipo  Elertromédico | partr de que o recibia el | @ ncdencia..
gue reguls 1{
sutomaticamente. ‘o s L] 2
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intercambios de
Sclucidn Dizlizante en
paciente con DPA", clave
5318290559 del Cuadro
Basico.

GOBIERNO DE g

XICO !

)

formato de ingreso del
pacente FIE-OL

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Planeacion & Innovacién en Salud
Coardinaciin de Planeacion de Senvicios Médicos de Apoyo

Entregs de stock del 109%
de lineas da
wanstefencia de  |arga
duracion, g la unidad
medica del towal de
mamerg de pacientes
asignados a este
programa. Mensual.
Hasta al guinto dia habil
siguiente.

Por cade dle natural de
atraso a partir del sexio
diz habil =siguienta del
mes cofrespondiente;

25% {dos punto
cinco por ciento)
diaria  sin WA,
sobre Iz factura ael
MES &N gQue Gourra
laincidencia.,

Jefe de Sendcios de

Freslzciones

Médicas! Jefe de
Senvicio

Jefe de ‘Sanvicios
Adrministrativos
{O0AL)  Director
Administrativo
{LUpAE])

Entragar en ls Unidad | Por cads dis natwral de | 25% (dos punio | Jefe de Servicios de | Jefe o8 Servicos
Medica el ndmero de | atraso 3 partir de gue | cinco por ciento) | Preslaciones Adrministrativos
catéteras tenckoff | exceds el nivel desernvicio. | disrio  sobre Iz | Médicasf Jele  de [{alarN BT Direcior
colpcados gl mes previo factura del mesen | Servicio Administrative

mzEs dos. Mencual Hasts due  oouma g [UMAE)

el guinto dia habil incidencia.

slauients,

Canje-Reposician de | Por cada dia natural de | 25% (dos punto | Jefe de Serviclos de Jefe de  Servicios

bienes por vicios ocultos
o problernzs de calidad,
En un plazo gues no
exceds de 7 [sizte) dias
raturates, contados &
pariir de lz facha de su
notificacion por parte de!
Instituto

alraso a partir de gue
exceda & mivel de senvicio,

Ginco por clento)
diario s VA
sobrg Iz factura dal
IMEs en Que ocurma
Ia incidencia.

Cuanglo e licitante
adjudicada no realics la
cargs de lz informacldn
de las entregas
reaiffizadas, en el Siglama
de Control de Servicios

Por cads dia natural de
alraso a partr de gue 5=
axceds al plazo
establecido de |os S iz
naturales posoornarzs 3l
riiz 25 de cada mes.

05 % [punto cinco

|:I-'Err ciento) dians,
P cada
=id natmal de

alras, Tespedto de
i factura del mes

Prestacionss I Administrativos
Médicas/ Jefe de | [OOAD)Y  Director
Servicio Administrative
{unMAaL)
Jefe de Servicins

WG o

Admirist

WITIrStrativa

el NN EES T

e

Integrales, conforme ol correspondiznza
Anexo I T ) uno)
“Reguer:- i del
tidaad @ generar -del
frograrmma DPA por =l
provesdor para el
regisirno de entregas”
SETHE ficitante | Por cada dfz natural . 20 % (dos por | La CDI en OOAT | Jele de  Servicios
scjudicado i 52 | atraso a perhi de |3 | ciento) digrio, sin | Ingerierc Dioméstico | Administratives. o
piesente a3 realizar |as | asignacion v rotificacidn | VA por cada dia | en UMAES, rector
pruebas de | e la fecha para realizar | natural de ztross, Administrative
iuncienalidad ¥ cargs de | dichas pruebas respeEctn de  la
archivos 15ar
L —
o =)
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& MEXICO |

DIRECCIGN DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Planeacidn o Inhovacion en Salud
Cootdinadion de Planeacién de Servicios Médicos de Apoyo

factura del

mes

coffespondiente,
Cusndo al ficitante | Por cada dia natural de | 1% [uno  punto Divisién de Servicios | Jete  de  Serdicios
adjudicade ne | atraso @ partir de que se | cinco oor ciento) | Digitales  y - de | Admipistratives ©
ectablezes contacto con | exceds el plazo | diario, sin VA, por | Informacion para el | Director
el Admnistrador  del | establecico de los 10 dfas | cads dia natural | Cusdado Digital dela | Administratneg
Contrsto, 8 efecte de | maturales siguientes & la | de atrsso, respecto | Satud (DSDICDS)
establecer fa estrategia | fecha de emisidn y | de @ Tactura dal
de cumplimiento de los | notificacion del fallo, mas
siguiientes puntcs cofrespandants,

a) Firrma de Acuerdo de
Confidencislidad.

B} (Designecidn  de
contacto. responsable
Ccon sus datlos

£ Solicitud de Prusbas
de fuincionalidad.

Drdras g Moo 285, Pl 12, Ol Bere Moty Slcaldiz Casaider o, © B DEND
fel (55} 5725 1T00, Fre 32677

La pena convencional, se calculara por cada dia natural de incumplimiento, sin IVA, de
acuerdo con el porcentaje de penalizaclén establecido en funcion de los bienes y servicios
entregados © prestados de manera externporanea, aplicado al valor de los bienes
entregados o servicios prestados con aftraso, |2 que no debera de ser mayer a la parte
proporcionat del importe de la garantia de cumplimiento de cada partida adjudicada o
concepto, segln corresponda. La suma de |as penas convencionales no debera exceder el
importe de dicha garantia.

Deduccionss nor deficlencia o lncurnpl':m'-emc} porcis o0 aa entrega de los bisnes dol
programa para la Didlisis Den oneal Autornatizada (DPA)

De conformidad con ot =n 5 Bis de la Ley de Adguisicior=., * .. uamientos ¥
Servicios de! Sooto wo, 2l Instituto podra aplicar dedi2oicnes al page d_e bieneas, con
fT"Ci"'i"". GEL e mﬂpilmlenm parcial o cehconiz e gue pudiera incurrir e licitani=

lludicado respecto de las partidas « “oncoplos que integran el presente conralg, las
::ual.es no excederan de la narme sroporciona! de la garantia de curmpliniEnto gue le
correspanda del mont= o el contrate,

Dichos ceductivas seran determinadas er | L ael Incumplimiento parcial o deficiere

respectode los b{enerncuncemcr (e "".iCiE-']i"lTﬂéEEdE‘lEﬁtﬂ,}"dE‘hﬂréﬂ 3 -fgiq;u{ladas
de acuerdo a8 lo e'stablr= i o8 articulos 53 Bis de la o e AdQuisiciones,
Arrengdamientos v - s del Sector Pihlico, 97 de su Doglamento y 433 del Manual
Adminictrativo ge .&.mitcacmn General en Matena <o Adquisiciones, Arrendamientos v
Sercios del Sector Publico.

Fn ningin caso las deduccinnas podran negociarse en especie.
Pagina 16 de 28

[P L
WA TS et

D
SERMERSSNT L HIESSINGISTT il R022HIEH



5. GOBIERNO DE | DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
MéXICO | o for

i Coardinzcidn de Planeacidn de Sarvicios Médicos de Apoyn

Ei Instituto notificara al licitante adjudicada las deducciones flie 2n suU caso se haya hecho
acresdor,

Las deducciones por deficiencias en ja prestacion del servicio, se aplicatan de acuerdo a lo
siguients:

Erncasode falla | Dentro de | Por cada iari Ef Himite serg | Jefe de | Jefe de
del equipa, = | las 24 | dia que hasta el 10% de! | Servicios de | Sefvicios
licitants horas se exceda | valor de la | monio tolal | Prestaciones Administrativo
adjudicago siguientes | el nivel de | facturs maximo del | Madices! Jefe | s ({CoaDy
debers a la | servicio del mes | contrata, de Servicio Director
reparario notificacio BN gue Administrathvio
(mantenimient | ndelatslls ocurra la (LIMAE)

o carfectivo), © | por  parte inCitencia

en  sJ  c=so | cel ., nas el

reemplazaric pacienie o WA

Sin costo extre | del

piars el | Instituto

ImsLituto,

|

[ Verificar que & | &= Por cada | 1% diano, | Bl limite serd | Jefe de [ Jefe da
suminisiro  de | considera | paciente | sobre |3 | hasta el 10%dal Sendcios  de | Servicios

Io= bienes de | soore que facturg monto Llotal | Prestaciones Administrativo
CONSLTTO inventaric | preseme | del  mes | madmo  del Medicas/ Jefe | s CoaDy
terapéutico cuando sobra En  que | contrato, de Sepacio Director
entregados en | sobrepase | wmventan | courrs e Admministrative
loe  domicilios | &l ndrmera | o incidencia (UMAE]

e los | de- bwoisas . Mmas el

pcientes,  se | reguerndo A

realicen COn | psra  sigte

basza en | dias

cxistencias

prescritas,  sin

gue se generen

Las deducciones no podris cxceder del 10% del monto maxima tomal del contrato,

El Instituts descontara las cantidades por ronczplo de deductivas de la factura o e e
licit=- i= aujudicado presente para s cotre

RESPO:" 4BLE AUXILIAR y REPORTAR
INCUMPLIMIENTOS

:snl:ure- ; 0
| S | ,)k_
N
A

RESPONSABLE DE CALCULAR, NOTIFICAR Y APLICAR
{cada une en su dmbito d= competencla) PEMNAS CONVENCIONALES ¥ DEDUCCIOMES
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GDB}ERHD DE | DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
ME x | Unidad de Planesclén e innovacisn en Salud
IC 0 i Ceardimacian de Planeacidn de Servicios Midicos de Apeys

Jefe o Encargado de Servicio de Prestaciones |

Médicas )
I Jefe o Encargado de Servicios Administratives

" Coordinador Delegacional de Informé&tica

~ RESPONSABLE AUXILIAR y REPORTAR ADMINISTRADOR DEL CONTRATO
INCUMPLIMIENTOS
RESPOMSABLE DE CALCULAR, NOTIFICAR Y APLICAR
{cads uno en su dmbito de competencia) PEMAS CONVENCIONALES Y DEDUCCIONES
Director Madico
Jefe o Encargado de |a Divisién de Ingenieria Director Administrative

Biomédica. (ingeniero Biomédica)

1. DEVOLUCION POR DEFECTOS, VICIOS OCULTOS DE LOS BIENES O DE LA CALIDAD DE
LOS SERVICIOS.

La devolucién y reposicion de Blenes de Consurno sera por cuentay a cargo del licitante
adjudicado, de acuerdo a o establecido en el Anexo Tecnico

Para aguellos bienes con problemas de calidac o vicios ocultos, y que en opinion de la
Coordinacién de Calidad de Insumos y Laboratorios bspecializados {CCILE), representen
un riesgo para |a salud, ésta procedera a notificar a la COFEPRIS. informando de igual
formia 3 las &reas conltratantes, para jos efectos procedentes.

La entrega de los bienes de reposicidon por canje, serd realizada directamente en los
domicilios de los pacientes incluidos en ¢l Programa de DPA o, en caso de no encontrarse
en su dornicilio el paciente, su familiar o el vecino autorizado, hara en los lugares v
domicilios establecidos en el Anexo T2 [T dos) DIRECTORIO DE UNIDADES MEDICAS del
presente documenio.

K. GARANTIAS DE CUMPLIMIENTC,

El Licitante a=rador "adjudicado se cbliga 2 entreaar 2 "EL INSHI UTO", las garantias gus
saap ) 2 continuacion:

GARANTIA DE LOS BIEMES -iante adjudicado, deberd pres= . ..e0 Con oS
bienes; en pape! rmemorelado de éste, firmado por su renrosentants iegal, escrite por el
que se garaniice que el periodode caducidad de 1~ henes, no podra sermenor a 12 (doce)

mesee . sntadosa partirdelafecha deent o+ 2 ]os bienes.

CARANTIA DE CUMPLIMIZN 20 DEL CONTRATO- EL Licitante a-l ], _sso seobliga-a
entregar 3 mas tarar dentro de los 10 (diez) dias natursisc pusteriores 2 la firma del
instrupicnig  juridico, en términos de! arti~ulo 44 de la Ley de Adquisiciones
4 “=rmientos y Servicios del Sector D nia garantia de cumplimiento 22 - Lany
cada Una de las cbligaciones = © § —argo derivadas del Contrato, mediant= i capedida

por comypafiia autorizads w0 108 términos de ia Ley de Institucion > de Seguros y Fianzas
3 favor del “Institute Mexicano del Seguro Social’, porun monio equivalente al 10% (diez
ror ciento) el monto maxime del Contraio =« rogal en el ejercicio fiscal de gue se trals,
-, considerar el Impuesto al Valor 20w (LVA), en Moneda Macional y doiers ser
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i DHRECCIGN DE PRESTACIONES MEDICAS
! Unidad do Planeacion e Innavacisn en Salud
i Coordinacian de Planeacion de Servicios Madicos de Apayo

rencvada dentro de los primeros diez dias naturales del ejercicio fiscal por el monto a3
ercgar en 2l mismo de conformidad con lo descrito en & articulo B7 del Reglamento de la
Ley de Adauisiciones Arrendamientos y Servicios del Seclor Publico.

EL Licitante adjudicado gueda obligado a entregar a "EL INSTITUTO" la pdliza _de fianza,
apegandose al "Formato para Fianza de Cumplimiento de Contrato” gue se integra al
presente instrumento juridico como Anexo _ (), en Ubicada en la Calle

Dicha padliza de garantia de cumplimiente del Contrate se liberard de forma inmediata 3
EL Licitante adjudicado una vez que "EL INSTITUTC", le otorgue autarizacion por escrito,
para que éste pueda solicitar 3 |a afianzadora correspondiente fa cancelacién de ia fianza,
autorizacion gue se entregara a " EL Licitante adjudicado ", siempre que demuestre haber
cumplida con |a totalidad de las obligaciones adquiridas por virtud del Contrato; para lo
cual debera presentar mediante escrito la solicitud de liberacién de la fianza a nivel central
de “EL INSTITUTO" mismo que llevara a cabo el procedimiento para 1a liberacién y entrega.

EJECUCION DFE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE ESTE CONTRATO. - "EL INSTITUTO,
Hevara a3 cabo la ejecucion de |z garantfa de curnplimiento de contrato en los casos
sigluientes:

a) 5e rescinda administrativamente el contrato.

b) Durante su vigencia se detecten deficiencias, fallas a calidad inferior en los bienes
suministrados, en comparacion con los ofertados.

€} Cuandoen el supuesto de que se realicen modificaciones al Contrato, no entregue
“EL Licitante ganador” en el plazo pactado, el endoso o la nueva garantia, que
ampare el porcentaje establecido para garantizar el cumplimiento dal
instrumento.

d) Por cualquier otro incumplimiento de las obligaciones contraidas en el contrato.

De conformidad con el articuic 81 fraccion || del Reglamento de la Ley de Adguisiciones,
Arreno:amientcs y >erviclos del Sector Publico, |z aplicacian de |a garantia ds
cumplimiente se hara efectiva por el monto total de |a obllgacian garantizada.

L FORMA DE PAGO

"Se efectuardn pagos a "EL PROVEEDOR* una vez proporcionado los servicios, de
conformidad reon fo dispuesto en los articulos 51 de |a Ley de Adguisiciones,
Arreidamientos y Servicios del Sector Miulico v 93 de su Reglamento, asi —cimius uor lo
establecido en los Términos v 7 iciones que se agreguen al contrat s \\

El pago del senvi~iu se . 23izard en "EL INST ITUTO", ey donicilios son los de las OOAD
YUMAE jus se relacionan en el Anexe T2 Coil) =spondiente del contrato, una ver gue o
servicio haya sido proporcionads ——niurme 3l anexo técnico: El pago == “oalizard en pescs
mexicanos, en los plazos ~zimados por  ls Direccisn ;. rinanzas en el "
Procedimiente 4 la recepcidn, glosa v aprobacian de documentos presenitados para },l*
tramite de pago v fa constitucion, modificacion, cancelacion, operacién v contraol de
tondos fijos', sin que éstos rebasen (o5 20 (veinte) dias naturales posteriorcs 3 aguelenque

T

"EL PROVEEDOR" presente on las areas de tramite de Brogaciones ia representacion J
impresa del Compiobanie riscal Digital por Internet [CFDI). Siempre y cuando se cuente ¥
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con la suficiencia presupuesial, asi como con la documentacién comprobatoria gue
acredite |a prestacion de los servicios, v se irdigue en dicha documentacidn los servicios
proporcionados, numero de proveedor, namero de contrato, nimero de fianza vy
denominacion social de la afianzadors, en su caso,

"EL PROVEECOR" debera expedir sus CFD|, en el esquema de facturacion electronica, con
las especificaciones normadas por el Servicio o= Acministracion Tributaria (SAT) a nombre
del Instituto Mexicano del Seguro Social, con Registro Federal de Contribuyentes
IMS4Z1231145, domicilio en Avenida Pasec de |a Reforma ndmero 476, Colonia Juarez,
Codigo Postal 08600, Demarcacion Terrilorial Cuauhtémoc, en fa Cludad de México.

"EL PROVEEDOR", para cada uno de |os pagos que etectivamente reciba, de acuerdocon
esta cldusula, deberé de expedir a nombie de "EL INSTITUTO?, el "CFDI con complemento
para la recepcion de pagos', tambign dengminado "recibo electronico de pago”, el cual
elaborara dentro de los plazos establecidos por las disposiciones fiscales vigentes v 1o
cargara en el portal de servicios a provesdores de la pagina de "EL | NSTITUTO™

Para la validacian de diches comprobantes " £L PROVEEDOR" deberd cargar en internet,
a través del portal de servicios a provesdores de la pagina de "EL INSTITUTO" 2] archive en
formato XML, la validez de los mismios sera determinada durantes la carga y Unicamente
los comprobantes validos seran procedentes para pago.

El pago s= realizard mediante transferencia slectrénica de fondos, a traves dsl esquema
electrénico Interbancaric que "FL INSTITUTD" tisne en operacion; pata al efecto, "EL
PROVEEDOR® proporcionara con oportunidad su namera de cuenta, CLASE, banco y
sucursal. 8 menos que "EL PROVEEDOR" acredite en forma fehaciente la imposibilidad
para ello.

El pagu se depositars en |a fecha programada, 3 traves del esquema interbancario si la
cuenta bancaria de “Fl. PROVEEDOR" esta contratada con BANORTE, BBVA BANCOMER,
HSRC, SCOTIABANK INVERLAT ¢ a traves del esguema interbancario via SPE {Sistema de
Pagos Electrénicos interbancarios). 5i 'a cuenta pertenece a un banco distinto a los antes
mencicnadgos.

El adre=i=i" __ . wel contrato serd quien dard 0 7. atiOn para que la Direccion i
l-inanzas proceda a su pagode aciiert o o ormado en el anexe "Cusrtnt 7o raliey
de! "Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacién de docurmentos presenlados
mara tramite de pago y la constitucion, mod ficacion, cancalacion, operacion y control de
fondo= T

En ningdn caso se deberd alturizar el page ce las servicios, &7 no 2o [ deerminado,
calculade v notificndo a "EL PROVEEDOR las penas rorwencionales o ceducconess
pactadas = = pioSenie contrato, asi camao st "ol y Jalidacitn en el Sistema PRE!
Millenium.

"[L PROVEEDOR “ se abliga a no cancelar anta &l SAT los CFDI 5 favor da "EL INSTITUTSH
previamente validados en el portal de servicios 2 proveedores; salve justificacion vy
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comunicacion por parte del mismo al administrador del contrate para su autorizacidn
expresa, deblendo éste informar a las dreas de wdmite de erogaciones de dicha
justificacién y reposicion del CFDI en su caso.

"EL PROVEEDCR" deberd entregar &! CFDI 3 favor de "EL INSTITUTO" por el importe de 1z
aplicacion de [a pena canvencional por atraso.

Las Unidades Responsables del Gasto (URG) deberan registrar el contrato Y su dictarnen
presupuestal en el Sistemna PREI Millenium para el tramite de pago correspondients.

" EL PROVEEDOR" durante |a vigencia del contrato, se obliga a presentar a "EL INSTITUTO",
junto con el CFDI respectivo la constancia positiva y vigente emitida por el INFONAVITy |a
"Opinidn de cumplimiento de obligaciones en materia de seguridad sccial", vigente v
positiva, la cual puede ser consultada a través de la pagina electrdnica
httpdfmawvw.imss.geb.mx/tramites/curmnplimiento- obligaciones, en los términos
requeridos por “EL INSTITUTO". {Fn caso de aplicar).

Los servicios cuya recepcion no genere alta a través del SAI ni realice al PRE!I Millenium de
manera electrénica, deberdn contener Ia firma de recepcion y de autorizacién para el
tramite de pago de acuerdo 3 lo establecido en el "Procedimiento para la recepcion, glosa
y aprobacion de documentos presentados para trémite de pagay la constitucidn,
medificacian, cancelacién, operacion v control de fondes fijos" vigente, asi come el Acta de
Entrega Recepcidn (en caso de aplicar).

Para que "EL PROVEEDCOR" pueda celebrar un contrato de cesién de derechos de cobro,
debera notificarlo por escrito a “EL INSTITUTO" con un minimo de 5 dias maturales
anteriores a la fecha de pago programadca; el administrador del contrato <, 2n s caso, el
Titular del Area Requirente, debera entregar los decumentos sustantivos de dicha cesidn
al area responsable de realizar el proceso, conforme al 'Procedimiento para la recepcion,
glosa y.aprobacion de documentos presentades para tramite de pago y la constitucion,
madificacion, cancelacion, operacidn y contral de fondos fijes".

De igual forma procedera en casade que celebre contrato de cesidn te derechos de cobro
a8 través de factoraz unanciero conforme =i Programa ue Cadenas Productivas de
Naciona! Firanciera, SN.C., Institucién de Bancs dre Desarrollo.

L wasode gue "EL PROVEEDOR" recibs HEQOSs en exceso deberd reintagrar las cantidades
pagadas en exceso mas los 1ereses Correspondientes, corfrirc s latass gue establerca
la2 Ley de Ingresos de i3 Federacion, en los cas~- _ . profrroga para el pago de crédiins
fiscales. Los intereses se calcutarén sobre '=- Antidades en exceso y se comp: - an por
Az vaturalesdesde lafecha desu eny &ga hasta la fechaen quese pono = | slectivamente
ias cantidades a disposicion de "CL INSTITUTO"

Encasode qus 'CL PROVEEDOR " presente su O+ 0 con errores o deficiencias, confarme

B

3 lo previsto en los articulos 89 ¥y 2 Ao deglamento de Ley de Ao - ionss,
wrendamientos v Servicios del Seoigg Hublhico, "EL INSTITUTO" dentra (L 1= < \Lres) dias
nabiles siguientes a la recc ciun de ja misma, indicara poresciitu 5 "EL PROVEEDOR" las \
deficiencias o errcras que debera corregir. El periodo cue transcurra a partir de |a entreas i
del citadc c=crito v hasta que "EL PROVE EDUR" presente las correcciones oy se
Cormputara dentro del plazo estipulado ra:s o) [2ago.
- Divician NEXOS
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El administrador del contrate llevard a cabo |z valoracion de la procedencia del pago por
concepto de gastos norecuperables confarme 3 o previsto en |os articulos 107 y 102 del
Reglamento de |3 Ley de Adguisicionss, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en
retacidn con los articulos 38, 46, 54 Bisy 55 Bis, segundo parrafo de ia Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos v Servicios del Secior Publico, previa solicitud por escritc a "EL
PROVEE[20R", acompanada de los documentos siguientes:

Copia de |a identificacion oficial vigente can fatografiayfirma de la persona que haya
realizade los tramites relacionados con 2l procedimiento de contratacion.

El CFDI gue retna los reqguisitos de los articulos 29y 29-A del CFF, 37 al 40 del RCFRy, en
su caso, la Resolucion de Iz Miscelanea Fiscal del Ejercicio gue correspands,

La solicitud la realizard al administrador del contrato para la determinacion de Ta
procedencia del pago v, en su caso, elaborar el liniquitoy remitirlo para el pago respectivo
a la Coordinacién de Contabilidad y Tramite de Frogaciones, dependiente de |a Direccidn
de Finanzas c ante |a Jefatura de Servicios de Finanzas o de la UMAE correspondiente.
{Eliminar lo marcado cuando el pageo se efectus a Nivel Central ¢ ante los Organos de
Operacitén Administrativa Desconcentrada).

El pago de los servicios quedara condicionade proporcionalmente al pago que "EL
PROVEEDOR' deba efectuar por concepto de penas convencionaies por atraso y/o por
concepto de deducciones. En ambos cascs, "EL INSTITUTO® realizara las retenciones
correspondientes sobre el CFDI que se presente para pago. En el entendido de que en el
supuesto de que sea rescindido el contrato, no procedera el cobro de dichas
penalizaciones, ni la contabilizacién de |as mismas para hacer efectiva la garantia de
cumplimiento, de conformidad con lo establecido por el articuio 25 del Reglamento de la
Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.”

Establecer los mecanismos de comprobacion, supervision y verificacion de los servicios
Programa de Supervisian

o| Instituto llevara 2 cabo un Programa de Supetvision para la vigilancia del cumplimiento
de Iz entrega de los bienes de DPA, conforme al Anexo T3 (T. Tres) de estos Terminags y
Condiciones.

Propuesta técnica.

Debers intesrar a U propuesta técnica debidarmente r: | uisitada, foliada v suscrita por |2
persca faculiada para ello, los document - sigulentes.

DOCH ML TGOS QUE AFECTAN LA SOLVENCIA DF LA PROPOSICION ¥ MOTIVARA SU
DESECHAMIENTO.

La propuesta técnire = _.ia contener la descripcién amr'is v weigliada de los bienes
afertados, incluyendo e formato de los Arsxos 144 [ Lualo. Ay T.4.8 [T. Cuatro. B)
debidamenle requisitados y firmadas por = r2presentante del licizante, cumpliendo
estrictamente con o senalado er el Anexo T4A (1. Cuatro. A} DESCRIPCION DE LAS
CLAVES QUE SE REQUIFR=M PARA LA ATENCION DE PACICNTES DE DIALISIS
PERITONEAL AUTOMATIZADA v T4 B (T Custro B) CFDULA DE DESCRIPCION DEL
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EQUIPO ELECTROMEDRICO QUE REGULA AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DE
SOLUCION DIALIZANTE, CON DIALISIS PERITONEAL AUT COMATIZADA, asl como ia
descripcion con las diferentes claves de las bolsas de didlisis, el sistema de conexién
compatible, y demas insumos sefialados en el nexa T.4A (T. Cuatro. A}, conforme a lo
solicitado en el "Anexo Técnico' y los "Términos y Condiciones”, identificando claramente
lals) particals) en las que participa.

Anexos técnicos y/o folletos y/o catilogos y/o fotografias y/o imagenes y/fo instructivos y/o
manuales

Folletos, catdlogos, fotografias, manuales entre otros, en caso de que se requieran para
comprobar las especificaciones técnicas requeridas; para corroborar las especificaciones
y requisitos de los los bienes ofertados, incluyendo el formato del Anexo T.4 A (T, Cuatro A)
y T4 B (T, Cuatro B), conforme a los marbetes autorizados por la Comisidn Federal parala
Proteccion contra Riesgos Sanilarios, los cuales deberan caorresponder a lo ofertado, tal
documentacion debers ser complata ¥, en caso de estar en idioma diferente al espafol
debera presentar la traduccion simple al espafiol, en el entendide de que la traduccidn
podra contener Unicamente las pdginas, secciones v/o péarrafos que soporten sus
proposiciones, los cuales deberédn estar debidamente referenciados incluyendo la clave v
descripcion de las bolsas solicitadas,

Para Fabricantes y Distribuidores de Medicamentos.

Incluir Copia legible del Registro Sanitario vigente {anverso y reversa), expedido por la
COFEPRIS, conforme a lo establecide en 2| articule 376 de la Ley General de Sajud
(vigencia de 5 afios), debidamente identificado por el numero de partida v Clave
010.0002366.00: Clave del Compendio Nacional de Insumos para la Salud de! “Sistemna
Integrai para aplicacién de Dislisis Peritoneal Automatizada” o la clave individual senalada
en el Anexo T4.A. Asimismo, podra enviar los anexos correspondientes al marbete siermpre
que =n éste se identifique la informacion ralativa 3 |3 Clave 010.000.2366.00: Ciave del
Compendio Nacional de Insumos para la Salud del "Sistema Integral para aplicacién
de Diglisis Peritoneal Automatizada” o i3 clave individual sefalada en el Anexo T4A a
efecto de que pueda acreditar fehacientementea que el producto ofertado cumple con |a
descripcion del Compendio Nacional de insumos para i3 Salud (el ne presentar los
proyvectosde marbetes no sera motivo de desechamientao),

Er caso de gue el Registro Sanitario no se encuentre dentra del pericda de vigenciade 5
anos, conforme al 2/ =ulo 376 de la Ley General de &-1 = izbera entregar;

» Copia siniple del comprobante de! =5 | . Je prorroga del Registro © - &
Jresentade ante 8 COFCRTNS | L Lal debera ser referencia al nire o de registro
sanitario al que rortonece, \ NG

*» En caso e gus lus bienes ofertados no reqrizran de Registro Sanftario, debera
al=xar constancia oficial, expedida rer LOFSPRIS. con firma y cargo del w5 sidor
publice que 1z emite, gue I~ =nia del misma.,

» Escritoen pape! m= noretadoen el que manifieste o 1~ g caso de ser adjudicado, \
s2 Compronisie a presentar especificacioncs —=cnicas de calidad, métodaos de
Eiiele, asi como las sustancias d= ¢ o ¥ los resultados de estuc'cs oo
estabilidad acelerada v 2 largo Liszo de los bienes contratados, oo 2| inomento en A\
el que el Instituto lo requicra.

* Escrito en pacel membretado del fabricante en ol gque manifieste, gue los /

<

pradyctos cumplen con lo estipuladeo per i= —=y General de Salud, en los arti-yuias
aplicables, conforme a2 lo establecido en la Farmacopea de los Tstados Unidos %ﬁ?
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Mexicanos y sus Suplementos, en @5 Normas Oficiales Mexicanas, Normas
Mexicanas, Normas Internacionales, asl comao las especificaciones técnicas del
fabricante.

Equipamienta Médico (Maguina Cicladora).

Incluir Copia legible del Registro Sanitaric vigente (anverso y reverso), exoedido por la
COFEPRIS, canforme 2 lo establecido en el articulo 376 de la Ley General de Salud
lvigencia de 5 afios), debidamente identificado por el ramero de partida y Clave del
Comperidic Nacienal de Insumos para la Salud del Euipo meédice correspondisnte a la
Maguina Ciclzdora EQUIPO ELECTROMEDICO QUE REGULA AUTOMATICAMENTE LOS
INTERCAMBIOS DE SOLUCION DIALIZANTE, CON DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA
sefialaga en el Anexo T.4 B Asimismo, podra enviar los anexos correspondientes al
rarbete siempre que en éste se identifique la Informacion reiativa a la Clave del equipc
del Compendio Nacional de Insumos parz la Salud senalada en el Anexo T4.8, 3 efectode
que pueda acreditar fehacientemente gue el equUIDG ofertado cumple con la descripcion
del Compendio Nacional de Insumes para la Salud (el no presentar los provectos de
marbetes naseré motivo de desechamienta)

En caso de que el RBegistro Sanitario no se encusntre dentro del periogo de vigenciade 3
afos, conforme al articulo 376 de la Ley Ceneral de Salud, deberd entregarn:

« Copia simple del comprobanie del trémite de prorroga cel Registro
Sanitario, oresentado ante la COFEPRIS el cual deberd ser referencia al
niamets de registro sanitario ai Que perienecs,

« En caso de que los bienes olertados no requieran de Regisiro Sanitario,
debera anexar constanciz oficizl, expedida por COFEPRIS, con firma y
cargo del servidor pablicaguz 13 emite, que |o exima del mismao.

s Escrito en papel membretado en el que manifieste que en caso de ser
adjudicado, se comprormiete & presentar especificaciones técnicas de
calidad, métodos de pruebs, asi como las sustancias de referencia y los
resultados de estudios de estabilidad acelerada vy a largo plazo de los
hienes contratados, en el momento en el gue el Instiuto lo requiera.

« Escritc en papel membretado del fabricante en el que manifieste, aue los
productos cumplen con 1o estipuladeo por la Ley General de Salud, en los
articulos aplicables, conforme 2 1o esiablecido en la Farmacopea de los
Estados Unidos Mexicanos ¥ sus Suplermnentos, en ias Naormas Oficiales
Mexicanas, Normas Mexicanas, normas lnternacionales, asi como las
especificaciones técnicas Sai i zbricante,

Para F-hricantes y Distribuidores de Otyos Insumss pard la Salud.

tncluir Copia legible del Regis' " Jtariovigente expedido por la COFERT S wanfonmea
lo establecide en el - tculo 376 de 3 Lsy General de Sztud (wigencia de 5 anes),
debidarments icentificado por el ndmero de Clave 010,000.2366.00: Clave del Compendic
Naci~nal de Insumos para la Salud cel "Sisieina integral para aplicacion de il
taritoneal Automatizada® o la clave indlvidual sefialada en ei Anexo T4A, asf como los
anexos correspondientes 2! marnste, Gue scredite fehacientements quz el progucto
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ofertado cumple con la descripaion del Compendio Nacional de Insumos para la Salud.
Asimismo, podra enviar |os anexos correspondientes 2l marbete siempra gue en éste se
identifigue la informacion relativa a 1a Clave 010.0002366.00; Clave del Compendio
Nacional de Insumos para i@ Salud del ‘Sistema Integral para aplicacién de Dislisis
Peritoneal Automatizada” o |a clave individual sefalada en el Anexo T4A, a efecto de que
pueda acreditar fehacienternente que &l producto ofertado cumple con la descripcidn del
Compendio Nacional de Insumos para |a Salud (el no presentar los proyectosde marbetes
no sera moetivo de desechamiento).

En caso de que el Registro Sanitario no se encuentre dentro del pericdo de vigenciade 5
2fos, conforme al articuio 376 de Ia Ley General de Salud, debera presentar

= Copia simple del comprobante del tramite de prorroga del Registro
Sanitario, presentado ante |z COFEPRIS el cual debers ser referencia al
nirmerc de registro sanitario al que pertenece.

* En caso de que los bienes ofertados no reguieran de Registre Sanitario,
debera anexar constancia oficial, expedida por COFEPRIS, con firma vy
carga del servidor publico que la emite, que lo exima del mismo.

= Escrito en pape! membretado del representante legal del licitante en &l
gue manifieste que en caso de ser adjudicado, se compromete a
presentar especificaciones técnicas de calidad, métodos de prueba, asl
come |as sustancias de referencia y los resultados de estudios de
estabilidad acelerada y a largo plazo de los bienes contratados, en el
momenta en el que el Instituto lo requiera.

= Escrito en papel membretado del fabricante en ol que manifieste gue los
productos cumplan con lo estipulade por ia Ley General de Salud, en jos
articulos aplicables, conforme a Io establecido en la Farmacopea de los
Estados Unidos Mexicanos y sus Suplementos, en las Normas Oficiales
Mexicanas, Normas Mexicanas, Norrmas internacionales, asi como las
especificaciones técnicas del fabricante.

« Copiasimple del Escrito en papsl membretado del licitante y firmacts por
suU representanie legal en el gue manifiesta gue se dgarantice gue ef
periodo de caducidad de los bienes, el cual no pocts z2r menor a 12 (doce)

mess . cuoiagdos a partirde la fecha de =nr 7,4 ae los bienes,
Prrz Fub.cantes de Medicamentos —ois siaple de la Licencia Sanitaria © | Aviso del
Hesponsable Sanitario del licita . E:."Lx

Para Distribuideres ge Medicamentos !

'L ia simpie de la Licenciz Sanitaria del licitante (sSlo cuando oferten esiy neizcientes,
psicotropicos, vacunas toxo ‘eg, sueros, antitoxinas de origen anirmal y hernoderivadas).,
del Aviso de Funciona oo del ficitants {en caso de notruiarse ae productos cantenidas
en el parrafc itarion) v Aviso del Responsabile Saritario dal licitante. 4

Para Fabricantes y Distribuidores de Otros Insumeos para ia Salud y
.
Copia simpie del Avisc de Funcionamiento v/o Licencia Sanitaria; v del Aviso del £
Responsable Sanitario. :
ke ANEX0S
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Cumplimiento de Normas

Debera presentar escrito libre en papel membretado de ja empresa y debicamenta
signado por el representante del licitante en el gue manifieste gue cumple con lo
establecido en ios Términos y Condiciones”, y lo establecido en &l Anexo Técnico, inciso )
NORMAS OFICIALES MEXICANAS, NORMAS INTERNACIONALES NORMAS DE
REFERENCIA O ESPECIFICACIONES CUYO CUMPLIMIENTO SE EXIGE A LOS LICITAMTES,
LICENCIAS, AUTORIZACIONES Y PERMISOS, o cuzl forma parte integrante de los
presentes Términos y Condiciones.

Registro de las entregas, solicitado en el Anexc Tii (T unaj

Debera integrar a su propuesta escrito en formate libre, en hoja membretada de la
empresay firmade por el Representants Leaal del Iicitante en el gue se comprometa que
en caso de resultar adjudicado, debera generar un reparte que contengs &l Registro de
las entregas, solicitado en el Anexo T {11 uno], raalizadas a Pacientes auterizados, para el
pago de las mismas, en el formste de 0atos basado en el estandar ECMA-262 de
JavaScriot conocido come JSon {JavaScript Object Notation) &l cual es un formato de
intercambio de datos ligero, basado en texto y &n un subconjunto de notacion literal del
lenguaje de programacion, ¢on las caracteristicas y ventajas descritas en dicho Anexo TIL

Bienes de Origen Macional,

Escrito bajo protesta de decir verdad, en &/ gue la persona fisica o moral a traves del
representante legal, manifieste que los bienes cue oferta para la partida respectiva y gue
entregaran, seran producidos en los Estados Linidos Mesxicanos, y ademas contendran
como minimeo el porcentaje de contenido nacional requerida y, gue tienen conacimisnto
de lo establecido en el segundeo parrafo el trticulo 57 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector PUbico (LAASSP), en el sentide de que, en caso de
ser requeridos, exhibiran la informacion docurmental ylo permitiran la inspeccion fisica de
la planta industrizl en la gue se producen ins bienes ofertados y agjudicados, a fin de gue
la Secretariz o~ “c_nomia verifigue el curmplimiznto de los requisitos sobre el contenido
nacional de aichos bienes.

Bienes de importacion.

Encaen - = = oferten bienes de importacion | persona fisica o moral a traves de su
T Hiante legal, debera presentar =50 _ .0 protesta de decir verdad, en el o
manifieste que los bienes Impartz oo =g angd rariosde algun pafs gue tiene susiocon

jos Eetados Unidos Maxicaws un Tratado oe Libre Comercio nos fapitulo de compras del
sector pribti

Causas de desechamiento relacionsdus con 105 puntos de la evaluacion técnica.

Cuando no env . a (ravés de Comprahel, i3 decumentacion solicitada en los presentes
Térmiros v Condiciones.
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::;x MEKIGO 1 Coordinaciin de Plansscion de Senvisies Médicos de Apoya

NORMAS OFICIALES QUE DEBEN CONSIDERAR A CUMPLIR LOS LICITANTES PARA
PRESTACION DEL SERVICIO.

De conformidad con el articulo 31 del Reglamento de la Ley de Adguisiciones,
Arrendamientas y Servicios del Sector Publico; articulos 53, 55 y cen base en la Ley de
Infracstructura de Calidad referente en el Articulo 155, Fraccidn |l asi como el numeral
4283 de las POBALINES, durante la vigencia de iz prestacion del servicio i licitante
adjudicado tendra |2 obligacion de dar cumplimiento de las Normas Oficiales sefaladas
en el Anexa Técnico

M. ESTABLECER LOS MECANISMOS DE COMPROBACION, SUPERVISION Y VERIFICACION
DE LOS BIENES © DE LOS SERVICIOS CONTRATADOS Y EFECTIVAMENTE ENTRECADOS O
PRESTADOS, AS| COMO DEL CUMPLIMIENTO DE LAS REQUISICIONES DE CADA
ENTREGABLE

El mecanismo de supervision y verificacidn de los bienes, asi como la requisicion de los
entregables, se realizara con base en lo establecido en el Anexo T.6 (T.SEIS) Tabla cifras de
control de registro nominal DPA cifras de control de registro nominal DPA

ANEXOS TECNICOS

ANEXO T [T. UNOJ: ANEXQ T1 "REQUERIMIENTG POR DOALYUMAE DE BOLEAS PARA PACIENTES NUEVOS
DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA A 12 MESES
ANEXOC 12 | DOS): DIRECTORIC DE UNIDADES MEGICAS DEA

ANERO TS (T. TRES) PROGRAMA DE SUPERVISION

ANEXD T32 [TTRESDOS), CERDULA DE SUPERVISION DOMICILIARIA DE DALIENTES EN PROGRAMA DE
DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA [DPA) E INSTRUCTIVO DE LLENADC

AMEXO T4 A [TCUATRC Ar DESCRIPCION DE LAS CLAVES OUE SE REQUIEREN PARA LA ATENCION DE
PACIENTES DE DIALISIS PERITONEAL ALTOMATIZADA. SISTEMA INTEGRAL PARA LA ADLICACION DE
DIALISIS PERITOMEAL AUTOMATIZADA

[ANEXGC T4 B TCUATRO BJ: CEDULA DF DESCAIBCION DEL EQUIPG FLECTROMEDICO QUE REGULA
AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DE SOLUCION DIALIZANTE, CON DIALISIS PERITONEAL

AUTOMATIZADA
| ANEXC TS A [TGINCOA] MANUAL DE PROCEDIMIENTO PABAEL CONTROL BEGISTRO CONTABLE ¥ TRAMITE s
RE PACO DT LA SWTRECA DOMICILIARIA DE LOS BIFNES PARA DIALISIS PERTONEAL AUTOMATIZADA {

ANEXD T51(T.CINCOUND) FORMATD DF INCOESS GEL PACIENTE FID-O \

| ANEXG T52 [TCINCODOS) FonMA I O DE MODIFICALION MPOPO!

ANEXO T : (1 CINCOTRES) FORMATO ENTREGA ¥ DECCE0 10N CE-OV CELOl \

ANEXO T8 (TSEIS) TABLA CIFRAS MT ..~ TROL DE REGISTRO NCMINAL DA

ANEXO T7 (T.SIETE] (0 0TA COMPROMISO DEVOLUCION DE MACQLUINA CICLADORA
|

| ANCAC NUMERO TI 1 {T1 UNO) REQUERIMIENTSS il BEPORIE A GENERAR DEl BROGTAN & DL DPA POR
FL PROVEEDOR, PARA EL REGISTRO Dt ENTRCSAS.

—
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71 DOS) ACUERDO DE CONE DN L DAL,

ANEXC NUMERO T 3 [T TRES] DESIGNALION DE CONTACTC DESPONSARLE = f

ANEXO NOMERO 71 4 {TI CUATRO] SOLICTUD DE PRUEBAS DE FUNCIONALIDAD 1

Lic. Luis Fryéefg® Tagliabue Rodrigus? Dr. NEF@S.I?\DO ce Sanchez
Cocordinador de Flaneacion de Servicios Coordinador Técnick de Servicios
Medjfos de Apovo

Indirecios

Elaboro
f’f }
- -f;;:-ﬁcﬂ-— : =

L}r Eduar cnrwam Huerterc
Jefe de Area de |z Coordinzsian [écnica
de SemviciT= v —uLeos Indirectos
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Tamaulpa Ciudad EZOC Frzcoioramianto Pirarmides 1 iuandavilald
Tals HCR o Homynoss Foynoss Tamaulipas Imesgobmx | 1BIZZE24
Bhd Adolo Lope? Maleos -
¥ A Fapotsl Col Las
Conchitaz T2 83480 samuel.pasto
Tamaulipa Ciudad Ciudad Cradad Madero, - Jusn Carlos | aDimssoob.
Es HGR & Mademn Maderg Tamaulipas Déwila Trevifio i 18373212
Bived Lus Ecneverria
Abvarar MoZ20 Col, Juanyillegas!
Temaulipa Chudad Ciudad Cerntre TP, 89800 Ciludsd | D, Samuel effimssgob,
38145 HGE 3 Mante MManiz Manie, Tamsulipas Pastor Chao ITHE
Calle Victoris v Reynosa ' -
Mo Col Sectaor Centra CP. JBviersnomar
Tamaulipa | UM& BE00G, Musvo Lsrado, Tir. Juan De Cios | @imssgobm
1Z21s A 7o Muewas Laredo Tamaulipas Villegas Leyva ® IBEBEIT2S
| Ay 12 de Marzoy Calle '
Santa lucls BOO Ol Cra, brends
Tamaulipa Malamoro | Matamoro | Haciendz del Puente guadalupe Srendaaloeal
143 | s UM el s 5 E7334 Tamaulipas lozzno Nerrera mssgobm | O18 68 825
| Tiaxcala
e A Universida ofn Col . Raman Rarmonmub
Hicohténc Certrg C.R 20000, [ (WTglars | s goorm |
141 | Tlaxczia HGE 1 | atl Tlaxcaa Tiaxcala Tlaxcsia Bermustos | % 228 8-17-4
Lomas del Estadios/n Cal algiandronu
Weracruy Centio CF 91020, Xalapa, | Ora, liana neziimss.go
142 | Morte HGE R xalzpa Xalapa Varacrur MNods Conzilez Corer | bz 783 8-T7-0
La Mata de
Tampemachoos C.R Darolomece
Weracruz HGS 92810, Tuxpan, Veracruz 2 Alejandro rvera@imss.g
143 | Morte _MF 25 Tipan Tuxgan koo i MNufiez Garclia oL 782 8-22.]
Maranjosy Raforma sfin inse gguilerac
Veracruz Col, Laredo (2.0, 93260, Cr.Bariociome {Ermss.gob.m
las | Norie HGZ 24 Poa Qica | Pogg Rlca | Poia Bics, Veracruz Norte | Cervera Pacheco | X 232 5240
Ay Sorledad No 817 Col
Independerocz P 9Eslo, daniel.planco
\eracruz HGZ? mMartimez | Martiner: | Martinez da @ Terre, 2 José Aguiers | @lrmssgobm
| 145 Morte ME z8 dela Torre | dels Terre | Veraorue Nerte Campos . 2849450
Ocampo 'y Juan dela Loz
Enrfauies sfn Col. Centro Dr. Daniel ganiel hernan
Veraciuz | HGZ Llerdoge |Llerdode |CP 95280, |erdode Blanco desigdirmssgo
146 | MNorte MF 50 Tejada Teiada Tejada, Verscruz More Redriguez oo 296 9-52-0
T Carreters Coslera Cardel -
Mautiz Fiores Magdn sin B, Danis! josa daelgado
WEracrdz HGZE dg== Jisulo CP 9680, Cardel, =i a2 midimss.gob,
147 | Morte MFE IE  |Comdal Calvan Veracru7 r-.':rtf Lozada i
B ==1"s Aw, 1y fane s Col.San Dr José Ramin | rarmon.iacom
\ersoniz Jmss P, gaﬁm, Cardoba, | Delgsdo #@rrn&ﬁgﬁb.
48| 5 HGZ 8 Cordoba | Cordolrz | Veracruz Sur ) Martinez _|mx N 07442
] Recren ¥ Minas/n Col. francisco.cast Aoy
Veracruz | T tierra CP. 93100, Tiera Blana = Raman rooEimIsSg0 i
| 123 | sur Hos | = |Blanca |Blares | verscruzsar Jscome Toss b G EE-Ee
[ | Czrrelera Cosamaloapan -
Cosamalic | TlacotaliEngin Col CR LI VIVRE \
ErmCiUR HGE Cosamato | apie JLL00. Coszmmaloapan, (or. Fra- | @imes.gobm !
150 | Sar ME 5 apar | Cargio Meraor g Sur | Cazon CER 5 og2r-at 4 '
™= Rormdn Marin e [
Indepandencia Col. TP, D Gaspar
“eracruz Costzacoa | Costzacoa [2EL70, Cosliscod|oos, Antonic Vivas jusnizserrsid
151 | Suir i HGZ 35 loos leos Meracruz sur Castilly |imssgebmx | 8R-22-3
. |
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Verzernuz 4300, Crizaba, Veracruz Oy, Pedro Eimssgobm
153 | Sur HGR 1 Orizaba Crizaba Sur wartinez Serena | ¥ [599)925-0
A Coldn con Izaez Col
Carcla Ginerés CR. 97070, | Dr. victer Daniel | wilmerlarai@
154 | Yiucatan HGR 12 Mérida Merida Méride, Yuceldn B Aldaco Garcia rmssgobumy | (99952325
Calle 34 Mo, 432 ¥ 21 Col, Dr, Wilmer jorge burgos
Industrial C.P. 97150, Edetly Lara migimssgon.
155 | Yucarsn HGR 1 Merids rérida Mérida, Yucatén Uribe 20t S 19913150
Caile 76 Mo. 319 Col. Felipe carlozgueved
HGS Canillo Puerte TP, 37430, | Or.Jorge Carlos | oE@imss.got,
156 | Yucatdn ME 3 mMotul Motui Motul, Yucatan Burgos Martin mx {C1492)522
Imterior alameda no. 45 Dr. Juan Carlos 452
Col, centro, CP 980D Judrezdela jusnjuareznd | 922637349292
| 157 | Facatecas | HGZ 1 Zacatecas | Zaatecas | Facatecas, Zac Rosa imsagobmx | 20689
Dr. Carlos
i, Interior Alarmeds 45 Duevedo
158 | Facatecas A ] Zacatecas | Facatecas | Centro 98000 Zacatecas Sanchez (O149zio2?
| A Hiczlgo Mo, 414 Col, [, Francisco pedroesping
Centro C P 99750 Javier Nowod safdimssgob.
159 Zacatecas | HGZ 2 Fresnilio | Fresnille | Fresnillo, Zscatr_'::ﬂs Mariinez X . |55 77530
Insurgentes Norte Mo 1322
sequina Eje 4 Morle
Fortuna Col. Magdalena juan.delafuen
Del Mora Custavo A | Custavo & | de las Salinas CR, 07760, Or. Pedro tep@imss.go
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Nongaloa Tistelolco Col
unidad Nonoalcg Dr. Jorge Luis antonia.gom
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152 | DF HGE 7 moc 3= Cuauhtermoc, DF Villanueva X STEOOIS
Av. 510 No. 100 esquing
Erniliana Zapata,5.Juan de
Aragdn la Seccidn Col.
unidad San Juan de {2 dnbonio carloscastilic
D=l Mone | HGZ Llatavo A | Gustave A L Aragen CP, eI Gilberto Gdmer [ h@imss.gob:
163 | OF pE Madero Madera o -Lastro i SRR
atriz! Mancera No, 222 ==
entre Qomero do Terreros
¥ Micolas San 1 Cal, Del O Carlos raria.guzma
Dl Sur 2enilo Mesco Valle C.P. 0300, México Crnesto Castiflo | nos@imssge -
1 164 | DE HGR __|Judrez = Br. Ierrera b 2ol a
Rio Macoziena entre o
Altamiranoe Hidalge No,
289 Col Tizapsdn San Dir. Francisco alphaescamil 'f
{ Dl Siar HGZ ‘ Al MExicn, Angel CR, OIS0, Maxico Tz Padilla Del | la@@imss.gob, i
|__165|DF. | MF | 8  iwregen |DF CiF. loro i L o1
Al Mo 124 T ancisco aal
Pasoy I-'::lm_r:.sa Col, il s canc
| Petsi Cranjas Maxice CR, Dz, Alpha Srnssgabm
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[ = DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
‘é}'. Unidad de Planescién e Innovacidn en Salud

Coordinacion de Plancacitn de Servicics Medicog de Apoyo
IMSS Coordinacién Técnica de Sanvicios Mddicos Indirectos

ANEXO T3 (T. TRES)
PROGRAMA DE SUPERVISION

El Jefe de Servicios de Prestaciones Médicas vy Directores de Unidades Madicas de Alta
Especialidad, deberan irnplementar un Programa de Supervision, observando lo siguiente:

Realizar la supervision de forma mensual.
La visita a los domicilios de los pacientes, se elegirdn de forma aleatoria

El numero de domicilios de los pacientes a visitar debers oscilaren un rangodel 33l 10%
de |3 totaligad de los pacientes en DPA mensualments, mismo gue sera determinado por
los OCAD y UMAE.

Verificar que la dotacién de los bienes se realice en tiempo y forma por la empresa que
resulte adjudicada, con base en la cantidad de bolsas terapéuticas prescritas v con la
periodicidad requerida, apegandose al contrato.

Debera verificar cue el suministro de los bienes de consumo terapéutico {bolsas de
solucion para Dislisis Peritonezl) entregados en los damicilios de los pacientes, se realicen
con base en existencias, vigilando primordialmente, que exista siempre {a cantidag
suficiente de bolsas prescritas para el paciente, sin que se generen sobre-inventarios de
dichos bienes, en los dormicilics de los mismos.

Cada unidad meédica, por conducto del subdirector administrativo, hara la notificacion de
las sobre inversiones detectadas al drea de pago respectiva y dela empresa a-djudicada de
manera mensual para hacer la deductiva correspondiente, con el obijeto de cumplimientﬁ
al *Procedimientc para ctorgar el tratamiento dialitico de los pacientes con insuficiencia
renal crénica en las unidades médicas de sagundo nivel de atencion 2660-D0O3-057

vigente”,
Para efecto de In 2 2., 1as unidades médicas debarsm - yuiizar el Anexo T32 (T. Tres.
Dos!
~ ANEXOS e
i i DIVISION DE CONTRATSS
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ﬁ*- o , GOBIERNO DE | DIRECCIGN DE PRESTACIONES MEDICAS

-' | Unidad dy Planeacidn & Innovesdn en Salud
';‘g, MEXICO Coordinacian de Planeacidan da Servicie: Medicns da Apoya
3 Coordinaclin Técnics de Senvicios Médiess ndivectos

INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
ANEXO T32 [TTRES.DOS)

CEDULA DE SUPERVISIGN DOMICILIARIA DE PACIENTES EN PROGRAMA DE DIALISIS
PERITONEAL AUTOMATIZADA (DPA) E INSTRUCTIVO DE LLENADO

CDAD/UMAE. () UNIDAD MEDICA: (2] B
FECHA DE VISITA OE SUPERVISION: (%) B =i
NOMBRE DEL PACIENTE: (4]
'NUMERO DE SEGURIDAD SOCIAL (5]
DOMICITIO DEL PACIENTE:  (8) o
PROVEEDOR: [7)
(VERIFICACION DE LA DOTACION FLA MEMSUAL DE BOLSAS
. LSE HA
PROPORCIONADO [ NO
SOLUCIONES DE =
: CANTIDAD EN BOLSAS WA ERIMIENTG, 77 6y
DIALISIS PIEZAS| PREVENTIVO AL
PERITONEAL ‘ EQUIPO? (14
FECHA:  (i5) ]
PRESCRI
NTREC
TAS POR Ems po:: EXISTEN
CLAVE =i = Cis EN
DE MEDICO F-‘TEGVEE DOMICIL
CUAD |CONCENTR | FORMA DOR AL MARCA DE MODELO:
RO ACION | TC RONSTA | MOMEN | EQUIPO:  (16) (17
SASIC Fip-0l :x:_cm Tl DE LA [
(6 ¢ MPDP- e |SUPERVI |
oy | o ISION (0]
ON= (9] |
8]
— EIPACIENTE HA |5 |NO(
l HOSPITALIZADO
Pagina 14 de 55
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[EN EL PRESENTE

MES? (18]
2353 | 25% FECHA DE INGRESO: (19)
2355 | 425% FECHA DE EGRESC: (20}
i LA DOTACION DE MOTIVO DE )
SOLUCIONES SE HOSPITALIZACION: (21)
REALIZA EN FORMA Si
MENSUAL? M) ) NO{ )

FECHA DE ULTIMA ENTREGA: {12)

+EL HOSPITAL LE
A SOLICITARO

BOLSAS DE "
DIALISIS PARA ;JI { IND
CONTINUAR SU )
FECHA DE ULTIMO CAMBIO DE LIN EA DE TRATAMIENTO?
TRANSFERENCIA  (i3) (22}
(23] (24)

NOMERE ¥ MATRICULA DE QUIEN
REALIZA LA SUPERVISION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA
SUPERVISION.

=* La Trabajadora Social deberd requisitar en 13 "Cédula de Supervisién Domiciliaria®

con datos previo a la visita de supervisian.

s

1

ANEXOS
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Unidad de Maneacldn & (nnovecidn en Salud

Coordinaciin oe Plzneacidn de Sarvicios Médicos de Apoyo
Cootdinaciin Técnica de Servicles Médicos Indirectes

INSTRUCTIVC DE LLENADOD

1 OCAD / UMAE, El nombre del OOAD JUMAE.

2 Uriidad Médica Tipo y niimero de unigad,

3 Fechia de visita de supervision =06 S yaha (DB/MM/AAAA) en
gue se reaiiza,

4 Nombre del pacients Nombre, apellido paterng, materno.

S Nimero de seguridad social 'Apgtarei_HES Fﬂn 10 numerosy el
diginoverificador,
Anotar: calle, nimero interior-

& Domicilic del paciente exterior, CP., Col. Municiplo o
delegacidn

- BreEHE Anotar nombrede la emprasa que

oroporcicna el servicio

Cantidad de bolsas prescritas por =
8 médico de acuerdo al formato FIF
Q1/MPLB-01, =+

Anotar el ndmero de piezas,

Cantidad de bolsas entregadas por &l
9 proveedor de acuerdo a la constancia
de recepcion™

Anotar el nimero de piezas.

Cantidad de bolsas existentes en o

Anotar el ndmero de piezas, “Ssta
cantidad na debe ser mayor 2 3
prescrita por el = .0”

10 domicilio al momento de ja
SUpEervision,
i 1 rletacion de soluciones se realiza

en forma mensusl?

Anolarsegln corresponda Sl o002

12 Fecha o ditinmz entrega

Bl dis, mesy = 'ﬁé{_._JL?!f MM/AAAA) en
gz ne realizd

Fecha del dltimo cambis de linea de

15 )
transferencis

¢Se e ha proporcionado

14 = . P
rmantenimiento preventivo al eguipa?

[l diz, mes y aho (DD/MM/AAAA] en
gue =e realiz:

Anotar segin corresponda S0 o WO
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GOBIERNO DE | "-*<’
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X
e

. 3
=

L D)
IMSS

y - El dia, mes y afio [DD/MM/AAAA) eny
i5 Fecha :
gue se realizd.
16 Marca Anotar marca del eguipo,
17 Modelo . Aroiar el modelo del equipo.
'  El iente ha sido hospitalizado en :
a eRpaciena R S haspitalis Anotarsegun corresponda S o NO.
el presents mes?
18 Fecha de ingreso El dia, mesy afic (DD/MM/AAAA].
70 Fecha de egreso El dia, mesy ano (DD/MM/AAAA),
= ; A ,e
o Motivo de hospitalizacién notar diagnastico {5} del motive de
ingreso.
El hospital le ha solicitado bolsas de
27 dialisis para continuar su Anotar segun corresponda 51 6 NO.
tratamiento?
Nombre y matricula de quien realizs
23 Y i a 1 Anotar lo solicitado:
la supervisian
24 Firma de quien realiza la supervisidn | Anotar lo solicitado,

e - | rabéjad-::ra Social deberd pre reguisitar en la "Cédula de Supernvision
Comiciliaria” estos datos previo 2 la visita de supervision.

Qurango He. 7 -7
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ANEXO T2 A (T.CUATROA)

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unigad de Planesacién a Innovacién en Selud

Cogrdinacion de Planeacidn de Sarvicios Médicoa de Apoya
Coatdinacidn Téonlca de Serviclos Médicos indirectng

DESCRIPCION DE LAS CLAVES QUE SE REQUIESEN PARA LA ATENCION DE PACIENTES
DE DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA

CLAVE 010.0002366.00

2350

SISTEMA INTEGRAL PARA LA APLICACION DE DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA:

E_as umdades méd |cas se eccicnaran de acuerdo s sus
recesidades, asegurando su compatibilidad con la marcay
rmodelo del equipo:

SOLUCION PARA DIALISIS PERITONEAL BAIA EN
MAGNESIO

Sclucicn para didlisis peritoneal ai 1.5%

Cada 100 mi contienen: glucosa monchidratada: 15 gr.
cloruro de sodio 538 mg. cloruro de caicio dihidratado 257
mg. clorurc de magnesio hexahidratade 508 mg. lactato
de sodio 448 mg. agua inyectable cb.p. 100 mi. pH 50-56.
Miliequivalentes por litro: sodio 132 calcio 55 magnesio 0.5.
cloruro 96, lactato 40. Miliosmoles aproximades por iitro
347,

2
Solucion para dislisis pantoneal al 2.5%

LCada 100 mi contienen: glucosa monohidratada 25gr.
cloruro de sodio 538 ma. cloruro de calcio difidratade 257
mg:clorure e rmagnesio hexanidratade 508 mg. lactaio
de sodio 448 mg. agua Inyectable cb o TU0 Ml pH 50586,

Miliaguivalentes por litro: sodhn 152, calcio 35 magnesio 0.5

clorura 9€ lactato 40 [ iliosmoles aproximados por litro

398.
0O

Soluclén para didlisis peritoneal al £25%

Insuﬁme ncia
Renal Cronica

Intra r}:-:-rlto
ri=al

Adultos y
nirios:
Diosi= de

acuerdo al
caso

¥a jUicio
del
especialist
a

Purarrie #o, 321, piso T Col o Mo, dcalslis Coauftdrmos, o 1
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Planeacién e Inncyacién en Salud
Coordinackén Técnita de Senicios Mddicos Indirectos

Cada 100 m! conilener\ glucosa rrm nohldratada gr
clorura de sodio 538 mg. clorure de calcio dihid rutado 257
mag. cloruro de magnesio hexahidratado 508 mg. lactato
de sodio 448 mg. agua inyectaole c.bp. 100 ml. pH 5.0-5.6,
Miliequivalentes por litro: sodio 152, calcio 3.5. magnesio 0.5,
cloruro 96. iactato 40. Miliosmoles aproximadaos por litro
486.

Envase con bolsa de 5 000 ml.
CATETER

Catéler para didlisis peritoneal
Tipo: cola de cochino.

Tamano: Pedidtrico o adulto.

De instalacion subcutanea, blando, de silicon, con dos
cojinetes de poliéster o dacrén, con coneclor, tapdn y
seguro, con banda raciopaca.

Estéril v desechable,

Pieza.

tl tamafic del catéier sera seleccionado por las
instituciones.

[

Catéter para didlisis peritoneal,

Tioo: Tenckhoff:

Tamzfo: Neonatal, pediatrico o adulto

De Instatacidn subcutdanes, blandg, de silicdn, con dos \
cojinetes de polis~ter o dacrén, con conector con tapar
seqgurn, —on banda radiopaca.

Estéril y desechable. Pieza

| 1

ANEXOS
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i i i Unided de Plansscion e Innovscidn en
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EJ tamaﬁc:— dE-T ca_eter serd seleccmnada por Eas
instituciones,

CONECTOR

Conector de titanio Luer lock, para ajustar ja punta del
cateéter & lines de transferencia, tipo Tencknoff

Esteril: Pieza,
EQUIPO DE LINEA CORTA DETRANSFERENCIA

Equipo. De lines corta de transferencis d= 6 meses de
duracidon, para unirse al conactor correspondiente al
cateter del paciente.

Esteril y gesachable.
SISTEMA DE CONEXION MULTIPLE DE VC

Sisterma de conexicn mudltiole de PVC, para conectar hasta
4 bolsas de solucion de didlisis peritoreal Compatible con
i equipc portati! de Dialisis Peritoneal (clave 531 829 0599),

Estérily desechable

CUBREBCCAS

Cubre bocas, Para usc en drea médica, desschable.
TAPON LUER LOCK PROTECTOR

Tapdn Luer-l.ock protector, con soiucion antiséptica de
yodopovidons para proteccian del eguipo de transferencia
sislema sutormatico. 56lo el Sistema lo requlare

Ssténil y desechable,
PINZA DE SLICCIOMN DESECHABLE

! “iraE de sujecion desechable, para = mansio de equipo |
| para dialisis peritoneal.
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R H i il DIRECCISN DE PRESTACIONES MEDICAS
GDB;E D DE !-':‘.‘J Unidas de Plapeacitn & Innovacidn en Sshud
XICO : Coorndinaciin de Planasclén de Servieins Médiess de Apaya

M E O IMSS Coordinacisn Técnica de Serviclos Médieos ndirectos

Antiséplico y germicida. Solucion. Solo si el Sistema lo
regulere.

ECiL-IIDO ::Ie extentls:*m para cfrenaje con una Iongltud de
3.64m para maguina cicladora. Sisterma automatico

D60 345199811 O1 El proveedor debera ofertar este equipo en los casosen | pza
gue gl "EQUIPO ELECTROMEDICO QUE REGULA
AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DIALIZANTE"
ofertado lo requiera para la terapia

Consideraciones para el programa;

Cada uno de los pacientes de nuevo ingreso parz los programas deé DPA, requiere de
Cateter de Tenckhoff, conector de titanig, linea de transferencia, v la linea de extensién
para drenaje si la maguina cicladora proporcionada lo requiere.

El catéter, conecter v eguipoc de linea corta de transferencia, estog bienes se entregan
directamente s las OOAD/UMAE que son los responszbles de la colocacién de catéter v
cambio de lines al paciente.

Reposicion o cambio

A partir del 520 .. .00 1028 de inicio del contrato 1z e ~iesz adjudicada deberd entregar
en |z Unidad Medica el namero de catérares de Tenckhoff colocados &l mes previo mas
das,

Para cada pacients = el programa, se deberd hacer &l cambio de la linea de
transferencia (de larga duracion 6 meses) cada 6 meses, esta linea debera sor \

praporcionada por la empresa adiucizada y la entregara s la unidad rmé-ica para su
cambio.

Adicional 3 10 anterior, la empresa adjudicada mantenara de manera constante un stock
del 10% de lineas de transferencia de larga duracién, del total de ndrmero de pacentes i
asignade con el médico responszble del Programa de Dialisis Peritorieal.

ANEXOS
DIVISION DE CONT
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A DIRECTIGN DE PRESTACIONES MEDICAS
‘é} Unidad de Planescén ¢ Innovacidn en Salud
Coordinacldn de Plarsaciin de Senicios Médicos de Apovo

Ceardinacidn Téonics de Servicios Médices Indirectos

Estos bienes deberan ser con las especificaciones descritas en el presente Anexo T4 A {T.
Cuatro A).

Este cambio y reposicion o dotacion de bisnes son sin costo adicional para el Instituto.

Las unidades medicas seleccionardn de acuerdo a sus necesidades el tipo de soluciones,
asegurando su compatlbilidad con la marca y modelo del equipo ofertado por la
empresa adjudicada,

N,
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Unidad de Plangachén @ Innovacidn en Salud

: GOBIERNODE | DIRECCISN DE PRESTACIONES MEDICAS
-~ MEXICO S e o e e

ANEXC T.4 B (T.CUATRO B)

CEDULA DE DESCRIPCION DEL EQUIPO ELECTROMEDICO QUE REGULA
AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DE SOLUCION DIALIZANTE, CON DIALISIS
PERITONEAL AUTOMATIZADA

ESPECIALIDADIES): Nefrologia, Medicing Interna v Medicina Critica.
Clave. 5318290599

SERVICIOS: unidad de Dislisis, Hospitalizacion y unidad de Cuidados
Intensivos,

DESCRIPCION:

Egquipo que regula automaticamente los intercambios de solucion
dizlizante, en paciente con didlisis peritonesat con las sigulentes
caracteristicas, seleccionables de acuerdo a las necesidades da lasg
unidades médicas: monitor, unidad selectora de cantidad de Hguidao
a administrar, tiempos de ingreso y de permanencia, asi corra el
drenado, contral digital, calefactor de liquido de diglisis, termostats,
sisterra de alarmas de surninistro de liguidos de termperaturs y
drenaje, moniter de ultrafiltracion.

REFACCIONES:

Segln marca ¥ modelo,
OPCIOMALES:
Regulador

CONSHIM S LLES:

Equipo de conexidn multinle, [in=: de extension ¥ belsa para drenaje,
soluciones para didlizis peritoneal. Las unidades médicas
seleccionarén de acuerdo a sus necesidades, mascz y riudelo.
{Cermpstibles con el equipo ofertado por = provesdor)

INSTALAC|ICIN:

Carrier - slécirica de 120 Ve HZ

Contscto polarizado.

1
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MEX ICO Coardinacitn de Plsneacidn de Ssrvicios Médicos de Apoya

Coordinacion Téenica oe Servicios Madicos Indirectos

GORIERNO DE | DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
- b} Unidad de Blaneasifin e Innovackin en Sahud
IMSS

ANEXO TS A (TCINCO A)

MANUAL DE PROCEDIMIENTO PARA EL CONTROL, REGISTRO CONTABLE Y TRAMITE DE
PAGO DE LA ENTREGA DOMICILIARIA DE LOS BIENES PARA DIALISIS PERITONEAL
AUTOMATIZADA.

parz la entrega de los bienes para DPA.

Unidad Médics 2 Recibe Contrato.

Director v  Subdirector
Administrativef  Director

Médico y administrativo de 3 Difunde al personal involucrado.
LUMAE

{ Subdiractor 4 Responsable de oifusion, supervisién y asesoria de I
Administrative/  Director aplicacion de los contratos de los programas de didlisis.

Adrministrativo de UMAE

5 Supervizar que los pacientes adscritos al programa de
didlisis peritoncal estén vigernte en sus derechos para
recibir atencion meédica.

Director Médico & Dirige v coordina las sesiones del comité de terapias
lnustitutivas, en su caso, por nivel jerdrquico designa al
responsable de la sesidn '

Jefe ce Nefroiog o
Medicina InLerna

o
[
e |

Prossnia --o5 clinicos v casos relevanto: o las
dierentes modalidades de dialisis. El=lors la minuta del
comité de terapias sustturi .aba rdbricas de los
integrantes, anc¥a | _wa al expediente clinico del
pacients _ Luwioa-ae la decisidn tomada en o (TéE gl
sacientay/ familiar,

}

o Supervisa que la Carta de Consentimiento Rajo
Informacion y Carte Compromiso de Recupern~i'~ e
Bienes/T _.2z del Programa de DPA estan usoidaments \
\onadas y contenga kafirma a1 2 uia de autorizacion del
paciepte, o familior Sopuoncasble de aceptacidn al A
tratarnignto

Crurangn Me. B0, pheo T2 Cod, Flama beerre. flewhiie L0000 0 comnes T 1 usTod, SOk Tof, (553 5720 1T, £, 1aaT? A TS AL L T

Pagina 22 v 55 CIE?
Ty

o SRS e A A A T T e R R s Fldyes
e e e e e 022 gﬁﬁﬁ



DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Plancacién e Innovacin en Salud

Ceordinacién de Planescion de Servicios Médlens de Apoyo
Coordinacian Técnica de Sarvicios Midicos | ndirectos

Unidad Medica ' terﬁina al paclente seieccmnadc g la modalidad
dialitica, registra los datos correspondientes en el aplicative
proporcionado por el Instituto para generar el formato de
programa Ingrese del Paciente utilizando el formato FIP-O1 (en
anginal proveedor y 2 copias, unz para e médico
responsable y 1 para la direccion de la unidad médica para
control y archivel. En caso de continuar con el mismo

Médico responsable del

10 proveedor y ne requerir cambic de linea de transferencia
informa al proveedor sobre la continuidad al servicie
prestado.

1 i ; p . s
1 Se verifica la vigencia de derechos del paciente a través

del aplicativo proporcicnado por € Instituto o se solicita al
personal de asistente médica constate vigencia de
derechos del paciente,

Solicita a la trabajadors social efectie estudio medico
social del paciente,

Unidad Médica 12 Constata gue la vigencia solicitada al &rea de afiliacian
vigencia de derechos de los pacientes incluidos en &l
programa y recaba sello en el formato de ingreso de
2 paciente ¥ reporte del SINDG.

Asistente Médica

Solicita verificar bimestralmente de los pacientes incluidos
en el Programa,

T4
Entrega al médico responsabie el formato FIP-01 con el

sello de vigencia,

Unidad Madica IE Elabora estudio médico-social que contenaa los criterios |

) : soclales en caso de ingreso del paciente al programa.
Trabajadora Social

5 Entrega al m22ico el resultado del estudic médica wocial.

i Realiza la visita domiciliaria de supervision a efecto de
verificar la "no existencia de sobre inventarios® utilizando I= !
Cedulade Siir~ 730 descrita en el Anexo T3 o B2

ia Registrar en la pagina de la Coordii=scidn de Planeacion
de Servicios Médicos de Apoyo nitpdiepimice/

", ANEXOS
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
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e fink "SUpenvision Domlrlliarfa DPA/DPCA”,

Unidad Médica

Médico responsabie del
prograimes

12

20

Recibe formato FIP-01 y estudie rmédico social, anexa al
expediante clinico del paciente el estudio meédico social.

Enviz al paciente con la enfermera responsabie del
prograrma para su capacitacion, asi come con la
trabajadora cocial para la orientacion del pregrama,

22

MODIFICACION A LA PRESCRIPCION:

En el casodes haber algin cambio en [a prescripcion o datos
de! pacents, elabora el formato Modificacicn de
Prescripcién o Datos del Paciente utilizando la forma
MPDP-0O1 (En ariginal mss = groveedory 2 copias una para
el médica respor=able y 1 para la direccidn de la unicad
apl=Iagls

Envia al subdirector admini=irztia los formatos HP-01Y
MEPDE-OL (Continua cen laactividad 25)

tniet o Fiéuca/Enfermera
rcsponsable

= . - |.capacitacién al paciente con! 2

| procedimisnto establecido

=

Unidad Médica

| -.ogadora Social

24

Da al pacier e |3 arientacion respectiva, entrega = Cuiz de
Orirnitzcian (forma GO-C1).

En caso de fallecimients ‘vl paclenle; se recibe ia
rotificacian dalfarmiliai,

sotifica al Jefe de Servicio de Nefrole 0 /o Medicina
Interna para dar debaja del - curama, utiizando e
formate FIFP-0L

Crerdiwao ool Zul; slso 12, Col, Roma Mot Alcidla Cuaahtsaee, O B 007
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Subdirector Administrativo

28

1 .Eiecit;e y registra los daos dtrmm de |I"IE-5;D dlt;l_

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad da Planeacion e Innovackin en Salud
Coordinacitn de Panescion de Servicios Médicos de Apayo
Cosrdinackin Técnlca de Serviclos Médicos Trditechos

P

Paciente (Forma FIB-01, asi cormio la Maodificacion de
Prescripeion o Datos del Paclente (forma MPDP-0)), para
contral ¥y elaboracion de los informes 3 las instancias
correspondientes,

Entrega al proveedor los documentos originales
anteriormente mencionados y/o los que se refieran a los
pedidos para necesidades hospitalarias, anotando la fecha
va gue sera base oficial para establecer 5i existe entrega
oportuna por el proveedor en el caso de que sea
extemporanea se hara acreedor a las sanciones
correspondientes.

Proveedor

Baciente [ Famili-r

Recibe los formatos FIP-01 Y MPDP-O1.

30

32

Surte la primera entrega la cual deberd ser exactamente
igual a la cantidad prescrita por el médico, en el FIR-01. que
en esle caso de pacientes prevalentes que contindan con
el mismo proveedor, el surtimiento de los insumos no serj
suspendido o aplazado.

Para ia entrega subsecuente que serda mensual, en el
agomicilio del paciente debera ser exactamente igual a la
diferencia entre |a cantidad prescrita por el médico,
menos las cantidades existentes de acuerdo al formato
Constancia de Recerris avido la forma CR-01

En el caso de surtir a unida-es médicas se contara con un
plazo de Bdias nat = -2 ls entrega de los bienes, er
fas farmz-i=s de las unidades médicas,

Se remite al punto 1 del ANFYOY 755

Recibe del prov: -G la Gotacion ae 1os bienes prescri! 1 |

Gurange Mo, F21, 0ige 1L ol Roma V-

SRR e SN

el Tormaw de Ingreso del Paciente (FIP-07) © =n su caso
; ANEXOS
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DHRECCHGN DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Planesckn & innovacicn en Saled
Coordinacidn de Planeacisn de Sendclos Médicos d= Apoyva

Hym Coordfinscidn Técnics de Ssricios Médicos Indirestos

: S Y F oL g e L i Lo
34 Modificacion de la Prescripcion o Datos del Paciente
{(Forma M2DP-07).
Verifica que los empagues colectivos y los blenes cumplan
33 con |25 condiciones de calidad requeridas por el Instituto.
25 Revision ce los bienes y aceptacion de los bienes.
Firma de conformidad en el formato de Constancia de
Recepcion (forma CR-01). (En original v 2 copias: original
37 para la Direccion de la Unidad Hospitalaria, T copia para el
proveedor y | copia para el paciente],
38 Deteccion de desviaciones en el transcurso de su uso.
5 Renuia » la enfermera responsable del programna las
- desviacionos o faltantes de los bienes.
Mo acept=-" 1 = wsbienesakh entrega. Reporeys -
Brs . responsable del Programa y Sosciipe
desviaciones o faltantes en el recuadro del formato ds
Conslancia ds Beconaan (Formate CR-07),
[ Unidad M-« £0) Rec’ ulededesviaciones por parte 7=, = enie o
: s,
Enfermera responsable de!
proegrama Da indicaciones (- =Jialas al paciente o familiar, relaties
i a lass e ~ Ssguir.
Motifica al medica respansable del piograma la
problematics reportaca
Unid=s 1. 2dia/Médico 42 Elat- S yerwiareportedefallaal jefederar - 0 uela
responsatle del programa unidad rédica, en el suministrn, faltantes yo
desperfectos en los hiznes,
Pagina 28 de 55 %}
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| &4;, DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
i 1;-. Unidad de Plareaciin e innovacidn en Salud
| ) Coordinacion de Maneacicn de Senvicios Médicos de Apoyo

W Coordinasion Técnica de Senvieios Médicos Indirectas

Jefe de Servicio de 3 Nc}tlﬁca aldi rect:?;ﬁ:j_e ia Unldad rned:ca ia F‘XISEE'HL' de
Mefrologia o Medicina failas en el suministro faltantes o desperfectos en los
interna bienes.

Director de |a unidad 44 Eesaliza el tramite correspondiente para informar al T
madica administrador del contrato reporte de guefa par escrito.
Administrador del 45 Aplica las penas deductivas correspendientes.
contrato
A Atiende 2l reporte recibido mediante el reporte de queja,
en case de resultar procedente llevara a cabo visita de
supervision, en el domicilio del paciente y gestionara las
sanciones a las gue se haga acreedor el proveedor.

PROCEDIMIENTO SALIDA DEL PACIENTE

Fammar responsable del Infnrrna ala trdbaladora socrar dela umdad
paciente ‘
Tt agora social 2 ' =ymoa al Jefe de Nefrologia o Medi-—— | ilerna de la baja
responsable del I del paciente del prograrm:=
programa
Mz o responsabledel |3 I =iray elabora el formato MPDP-™1 - - . baja gel
programa programa modificacion de o _.sinvodatos del
paciente. '
Inf . Sepviciode 4 Frioya el formato MPDP-D, a la direccion para la irma
~=lrologia o Medicina | correspondiente.
Interna x\/
| Dirceridn de la unidad 5 Recibo &l formato de Madificacién do Dr"r-':-".,_n:ié}l o Datos
miadica | o2l Paciente (MPDP-01) y firma.
G Entrega el formatao al subdirecter administrative de 1a }
unidan ;i adica,
ANEXOS
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DIRECCHON DE PRESTACIONES MEDICAS
@ Unidad de Plnaacidn e Innovacidn en Salud
Cootdinacion de Planeacitn de Sorvicios Midlees de Apoyo

Coordinacion Téonkca de Servicios Médioos indirectos

5ubdir9ctnr 7 Recibe Fc:rrrahc de Mndrﬁcatmn de Pre_.{:rlpr.mn s} Damﬁ
administrativo de | del Paciegnie (MPDRE-O1).
unidad médica

g8 Informa via 1elefnics al proveedor para que suspenda las
entregas y le entrega el formato de Modificacion de
Prescripcitn o Datos del Paciente Forma MPDP-01.

Proveedeor = Recibe el formato MDRPD-01 en original del subdirector
administrativo de la unidad médica o director
adrninistrativa de UMAE, suspendiendo las entregss
subsecuentes (en original para el proveedor y dos copias
una para gl medico respensatle y una para el paciente o
familiar responsable).

= = _ _ 1

Proveedor 1 Referentz = \inEXO TSI (FOBMATO DE INGRES, DEL

PACIENTE FIP-0O1)

2 Elzror . Lunsalidado de Entregas apeqgandose o la
Forma CE-07, {en criginal para &! proveedor, una copia
para la Direccion deda U clag inédica) que ampare el §
total de los bienes cnlregados en el mes, se daré }\
sequimienio mensual de lacalidad de |a atencion & los
pacientesy |a oportunidad en A entrega.

!5 Dentro de |os P -ias Fabiles del mes siguiente al - \
surminizirg de bienes, entregara a la subdireccion
administrativa o direccion administrativa de UMAE, e \
formato anterior junto con las Constancias de Recepoidn

Pigina 20 de 55 %
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Linidaed de Planescidn & Innevacion en Salud

Coprdinacidn de Planeacisn de Servicios Midicos de Apayo
Coordingcion Técnica de Senvicips Médicos Indirectes

iFarma CD D|} Y rernlsli_‘m cle ped:dn oor entregas
hospitalarias, para su autorizacidn respectiva,

Subdirector 4 Cotejan los formatos de Ingreso del paciente (FIP-01), las
Administrativo dela Muodificaciones de Prescripcion o Datos del Paciente
unidad médica y Jefe de (MPDP-01) con el Consolidado de Entregas (CE-Ol) y las
Servicio de Mefrologia o Constancias de Recepcion [CR-01) v determina
Medicina Interna. sanciones por incumplimiento o retraso en las entregas

conforme al contrato celebrado con el proveador.

g NOTA Las cantidades de las entregas relacionadas en el
forrnato Consolidado de Entregas {CE-07) no deberan
exceder de las indicadas en los formatos (FIP-01) y en su
caso los formatog (MPDP-01) y deberan coincidir con el
formato CR-O1,

Entregan para firma de autorizacién al director de la
unidad meadica con el sefalamiento de sanciones
correspondientas,

Jefe de Servicio de 3 ' Entrega mensualmente al proveedor &l listado nomingl
Mefrologia o Medicins de pacientes gue en ese mes requieran del recambio de
Imtarna, la linea de transferencis, asi como de |os pacientes a
quienes se les colocd catéter de tenckhoff el mes pravio.
Cirector d= la unidad 7 Firma de autorizacién el Consolidado de Entregas (CE-
r—Z4dica 01} y entrega al subdirector administrativo de la unidad

medica, verificando se hayan determinado sancionss en
case de incumplimiento ¢ retrasos en las entregas.

[ Subdi ootor 8 Rorfie: (. solidado de Entregas [CE-ON firrz is y
Administrative de la | entrega original al provesdar.
unidad médica

9 Comunica al croveedor en el caso de que en ol
tran=cliso del mes se incluya algtn paciente
programa o haya alguna medificaci o,

. m- =l 4

_ ANEXOS
‘ DIVISION DE CONTRATOS
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Unidad de Banescldn e innovacan en Saled
Coordinackin de Planeachn de Sarvicios Médicos de Apoyo
Coordinacicn Técnica de Servickos Madicos indirectos

‘, DIRECCIGN DE PRESTACIONES MEDICAS

NOTA En caso de i::aja del pacrente e [e mff:sraa[
proveedar por escrita pare quesuspenda la entrega
mediante el formato MPDP-0L.

Proveedor 10 Recioe Consolidade de Entregas debidamente firmado
porel Subdirector Administrativo de la Unidad
Hospitalzriz, Becibe del Jefe de Mefrologia o de Medicina
Interna, el listado nominal de pacientes e el programa
gue requiersn en ese mes del recambio de 54 linea de
transferenciz v de los pacientes a guienas se les colocd
catéter de tenckhoff el mes pravio.

Subdirector B Infarma trimastralmenie al administrador del conirato
Administrativode ia del cumohrmiento de! contrato asl como de |as acciones
Unidad Médica que de &=ste == deriven.

12 Comunica al adrninistrador del contrato de los OCAD v

UMAE, 2n & memento gue ocurra cualguler
incumplirmignte por parte del proveedor, anexando
soporte documental

Proveedor 3 Elabora Rernision del Dedido con las cantidades e
Importes de 1os bienes enfregades en 2l mes, los Lolales
de impeories v cantidades deberan coincidir con los con
los del consalidado g entregas.

% Entrega en |z Subdireccion Administrativa v/o
Administracion de la Unidad correspondiente la
siguiente gocumentacion:

=

Remision del Secido

Zunsolidado ge Entregas [CE-O1) firer sua \
]
Estadistica de movimientos mensuates a splicitud \ uﬂ‘ ..\
expres= del inshiluto
—ntrega al [nstituto en la sed= Delcgacional, un informe
mensual del ejercicio del Contrato, a fin de vigilar el '
compartamianto del mismo. )i
il i
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’ GDE;ERHD DE | &-(, DIRECCIGN DE PRESTACIONES MEDICAS

Unlaad de Planaacidn e Innovacién gn Sakud

MEXICO | comdemci e e S o

Subdirector 5 |Recibe la Remision del Pedidoy el Consolidado de
Administrativo Entregas Coteja los impertes en ambos documentos.
y/o Administrador 16 Recaba en la Remisién del Pedido selio del Area de

Farmacia de la Unidad.

17 De proceder, turna los documentos al 4rea de
| Abastecimienta de la propia Unidad a fin de cotejar los
documentos susceptibles de pago.

NOTA: Este tramite se debera llevar a cabo dentro de los
3 dias habiles posteriores a su recepcion.

Administrador del =] En caso de resultar procedente, ordenard o llevard a
contrato cabo visita de supervision = lus almacenes dal proveedar
¥ gestionara a2 =" Liones, 3 las que sean acreedoras

Area de Abastecimiento |- Revisa de la copia de |= Peusién del Pedido y 1a
de la Unidad Infermacian r=!~" i\ 4 los lotes y aplica selloen la
Rermizld,  uel Pedido.

70 Otorga el Alta en la Rerni- — Jel Pedida.
2 Verifica las c3. wdades contenidas on los docin . .o
22 Verifica que el precio v las cantidades correspondan alo '

pactado en el contrat

23 Flofiora = pedido u Orden de reposiclan o= - - iiva por
mercancla entregada, verifica~Uu e los documentos si
el proveedor incurrié = ncumplimiento o retrasos en \
las entregas, a 7n de que |a elaboracién del misrna J

considere [a aplicacion de la sancion gue coresponda

24 En su gaso, turna la docurnentacian referida al
Departaments = Frosupuesto, Contabilidad y \
Crogaciones de la propia Unidad para su tramie .

)

ANEXNOS
DIVISION DE CONTRATOS
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GOBIERNO DE 24 DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
 MEXICO | j3 T e

Coardinasin Técnica de Servicios Médicos Indirectos

En su caso, E-r-.trega Ia documentacmn ongmal al
Provesdol junto con la Remision del Pedido dentro de
los 3 dizs naturales posteriornes a su recepcion,

26 ntegra exoediente con toda la decumentacion,
anexandc copia del alta

27 Envia al O0AD oUMAE, (previa autarizacion del

Director] informe de las adquisiciones efectuadas

guranie el mes, afin de qgue se operen los controles
correspond enlas an el SAL

Proveedaor Z8 Recibe |os originales de la Remision y el original del
pedido L Orden de Reposicion, los presenta en
Departamento de Presupuesio, Contabilidad y
Erogaciones de la UMAE ¢ en la Sede Deiegacional
cofrespondiente, junto con la Factura, pars su cobro.

Depariamento de 29 Qecibe Facturs, original de la Orden de Reposicion y/o
Presupuasio, pedido y la Remision del Pedido para su revision y expide
Contabilidad y contra recibo cotejande la nio existencis de aplicacién de
Erogaciones de g UMAE sanciones

ods |la Sede

Delegacional. MNota importante:

Este proced miento (entregas hospitalarias) podra
Hevarse a cabo directamente en la Unidad Hospitalaria,
para lo cual, el alta le corresponderd a l2 que le asigne ia
propia WUnidad, el alta con efectos contables, se operara
con los docurnentos fisicos creando &l PASIVO

CONTAB| E correspondients con afectacion a LOS
GASTOS (NS 71| U ZIONALES, evitando el registro contable
ale 0 geoes de INYENTARIOS

30 En 2l cazo de las sedes Delegacionales y una vez revisada |
la documentacian se turna a la lesoreria del O0AD para
el poo carrespondiente; endas UMAE, se oo 193
=fecluar el pago correspondients 2! provegdoren la
propia Umicac.
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5(, DIRECCIGN DE PRESTACIONES MEDICAS

! t_!»] Unidad de Plancacién e innovackin en Salugd
| Cooidifiacicnds Planeacisn de Senvicios Médices da Apoyo
" IMSS Conrdinacitn Técnica de Serviclos Médicos Indirsctos

Prdnr ' ' ' nembe contra-recibo y se preaenla parasu {:ﬂbm en Ia

fecha sefialada en |a Tesoreria Delegacional gue
corresponda
COAD o UMAE %2 Recibe por parte de cada una de las Unidades Médicas

para su control y andlisis estadistico un reporte mensual,

3 Aclusliza Iz estadistica de corisumo a través de cierre
mensual.
34 De manera coordinada elaboran trimestralmente

Programas de supervisién para verificar el cumplimiento
del Programa.

35 Analizan trimestralmente los programas de didlisis
peritaneal (DPA) bajo los siguientes parametros:
(Mediante los formatos RDPA-O1Y RDPAGZ).

Oportunidad.
Cumplirmiento de expectativas,
Suministro

Consumo contra programa de pacientes,

Costo Bensficio,

ANEXOS
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i DIRECCION DE PRESTACIOMES MEDICAS
%‘) Unidad de Plansachin & INnovecion on Saiud
Coordinacién de Plancaciin de Ssrvicios Médicos de Apoye

Coordinacidn Téonica de Servicios Médiens Indirectos

ANEXO TA]1 [T CINCOUNG)

FORMATO DE INGRESG DEL PACIENTE FIP-0O1

P Datas del hospisl
Fecha L7 j

: Q 4 -E
Unidad biédica | * Dwle ;
o I
e - ’I_ﬁmdmmm“m() _____ e e

Médico que prescrios

o™ Datos dal pacients Y
Nombre N : UKF de Adserlpoiting e

: s phE i N ot = =t
Mo de afiliacidn Agregado Médioo J A i
- 2 10--¥— = e e T T —
Direcritn Calle . Mo Exterior
|Ho 1neriee N Celegacidn/Murnldpio “Colonla —
o =23 Teléfono B, TR B o
| ' SIS it -, T — z = -— [ —

i
‘FArma dri padeonte

Familiarss Autorizados para recibil =l produrta.

Mombre: | Partentascn Firmma
L LI B - "_“'Pa.rer ¥ -.’-:!-rI'I:H § @ | =
Cantidad bz bolzas de
Presedipoicn i dialisis Hro gramacidn de la maguina ‘
Clave  IDesiu ton D b _aral al infundir ml
E * 2 Gessniia TSMZL . — Miemnpe total del tratamiente Z =L
2252 mlsa Gamela L5% I i i Wolumen a infundic oot mil
L cissilBolsaGemeal SHEL 0 1 Tdwedr
i 2354|Bolis Gemela 4.25% 21 il Volurmen de gtimainfusifa mi \
2350{ Bol=o pars maquin: * LA BL Aviso de drenaje inicial mi i
2353 Bolsa para mainaiea & 53 B0 Ohetlvr 2 JF or tarapia i
S b s \ i’
";z'"" s T ‘ gy | frw
s 4. 259
235X | Bolo para mdquing 4.25% EL N germela e
o Salida definitve — i '.
Friha de s salida - ! |Otras causas £ i3 _
Mativo 15 Sl e e o
i z } oy _ |
Falla de memirana = =
Trasplantes rena! : M, k\
Lefunddn
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Mo

1

93]

k1

12

DATO

Fecha

QoAD

Unidad Médica

Medico gue
prescribe

Director de la
Unidad Médica

Nombre
UMF de adseripcion

MNurmero de Afiliacién

Adregado Médica

Djreccian

Firma del paciente

Familiares
autorizados para
recibir el producte

Familiares
autorizados para
recibir el praducra,

Cantidad de bolsas
Jde dialisis

Dalrafno Mo, 291, piso 12, Ton, Rorma Marte, Alczidia Cuauite s 7. B QETOO, CORM. Tai, 1551 5726 1700, Crt. 1S

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Plansacidn & Innovasidn @n Salud

Coordinacion de Planeacidn de Sandcios Médicos da Apoyo
Coordimacidn Técnita da Sonicios Maedicns Indirectos

INSTRUCCIONES DE LLENADO DEL FORMATO DE INGRESO DEL PACIENTE FIP-01

ANOTAR
Fechaen que se realiza la prescripeién meédica dd/mm/aaaa

£l nombre del COAD /UMAE en gue se encuentra la Unidad
Medica.

Unidad Medicz en la gue recibe el tratamiento el paciente

Nombre de médico gue prescribe el tratamiento de didlisis
peritoneal.

Nombre del Director médico que autoriza.

Nomibre de paciente Apellido Paterno , Materno y Nombrs

Unidad de Medicina Familiar a |a que se encuentra adscrito &l
paciente,

NUmero de seguricad social (10 digitos sin espacio).
Agregado médico (8 digitos),

Domicilio del paciente que debe contar contener calle, No Exterior,
No Interior, Delegacion/Municipio, Colonia, Cédigo Postal, Teléforo.

Firma del paciente gue racibe |a prescripcidn
Firma de un familiar gue estd autorizado para recibir 1+ bolsas de

diAlizig

Firma de un segundo lamiliar que esta autorizado parrrecibir las
bolsas 2= Jidlisis:

/,-t.:::}

Numero de bolsas de dilisis gue se prescriben de la concentracion
quese reduicreen el casode que el paciente = erncusntre en
DPLA o DPA segln sea & caso.

L
_ ANEXO0S o
DIVISION DE CONTRASDS

=
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GGBIERHB DE EHRECCION OF PRESTACIONES MEDICAS

MEXICO i Unidad de Planssciin & infovacion an Salud

Coordinaciin de Plancacion de Sarvicios Médicos de Apoyn
Cogrdinacidn Técnics de Servicies Madicas Indirectos

Mo, DATO ANOTAR
- FProgramacion dela  Parametros gue se programaran a la maguina cicladora en el caso
Taguing de gue el pacienie se encuentre en DPA
Recambio diurno En &l casode gue = paciente se encuentre =n [DPA v requiera
16 con bolsa gemela recarmbio durante 2l diz con bolsa gemela marcar el tipo de

concentracion oue se requiera.

- Fecha de |a salida Fecha de salida definitiva del programa ddfmm/saaa

hMotivo indicar algura de las opclones que causaron la salida del programa

Dascrilir si existe olguna otra causa de ia salida cel programa gue

1= {iiras causas ¢ : .
no esté descritas en las opciones antenores,
Papina 3% de 55 %
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Planescion & Innevacan en Sahud

- j MEXICO j Conordinadon g Planeacian dé Servicint Medicos de Apayo
i - IMSS Coardinacin Téenlea de Sarvicios Médicos |ndirectos

ANEXOC TS2 (T CINCO.COS)

FORMATO DE MODIFICACION MPDP-0

SINSTITUTD MEXICAND DEL SEGURQO SOCIAL

P
[Foena - A~ J

SR | 2R == i o= b o .._1:____
H E] 1 I T ]
Uinidad MEdics ( },.--—--.. | | Delegad AnfUMAE Q : 1
! | | o ] : 5 ¥
() ; B

AT s Gt prescibe Ia redibeaaomn -  Diractor de ls Unided M

i a :
Mokt e d-pacl e = ,J’-ﬂﬂ'n hddlce: O
] v i i e i
: ‘Fecha de salida S rmingreso ‘- 5 , 1
" 1 - R
Suitule cun
una Xl Centided de
modifices on Firlan3 da
qut dedes widlisis Sefabe oo wina ¥ le rainn ds k=
Clave Descripoion femlizer Salida Temporal Tmiksin

Bolsa Gemmia 1. 5% 21 == Cirugia

%Ralu Garmels 158 2L . % |Hompitalizacan ] = ]

23s4lanisa Gamala 4.253 2L L7 LY 7 _|Foritanins _
Bolsa par miguina1.5% 6L | ' S ——" |DisTuncion del catétar P

Bolea pars maguing 25% BL Trasplants kensl L

— Bodsa para mdguing 4. 25% 6L {Hras Causas
- Camblo da la P 2cidn die la mdguing Transierends del proprama
Wolurmen totel ab infundic il t i
Tiempo total dei tremmisntio ? 13 % hrs JDe OPA 2 DBCa : — | ;
veluman s infundir N A ml L ETE ; L-:-) i
Volumen de dii nfusicn ml |be DPCA o DPA ; Mt R
Mvizo de drenaje indclal - il P a ] 1 T
Objetivo de LIF por terspis ] mil i Causa il T T u
Ratambic 1 -
diurng  oon 18 bt l ; v
boisa sif ) ( Mol } 42_5'5 I : /
_E‘Emﬁii‘ WIS : I [
Cambio de domidiio del padents. i i
L . L —
e (;_y@. E e otk | i - = Wit R N —
MNombra | : L'MAF de Adscripodn i
| i ] . 3 T
[Fies s Aifilincicio B | Amé;mwdr@ : BN Sl it R
BN e , | ! RS i
Domicilio. : - — R
Dircccidn | Calla LN e = Mo Exterer - [
. Sl e ._h\.._..p“... - 3 e L it :
AL e ) Delegasidng s 0 -  iColonia = l
=N g il T Teldfong ol ' E s
PN o Ex 3 - E
= ]
4 iFirma del oo noe H e o s
—_— - = [
Fumiliaras Avtorizedos para rectbir el producto. :

| . il _ 1 . T L | _
Mermbre: - Partentesco i = R ke i ... \

Mombre i - R L Firma H o \
L _....______,—...:. i :__.....j - — :..._..... \

ANEYOS
DIVISIGN DE CONTRATO
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Coordinacien de Planeacss do Servicios Médicos de Apoyo
Coordinacidn Téon!es de Sanvicios Médicos Indlrectos

. GOBIERNO DE | DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
: . B & Inrevaciin en 5a

INSTRUCCIONES DL LLENADO DEL FORMATO DE MODIFICACION MPDE-01

Mo, DATO ANOTAR
] Fecha Fecha de elaboracion del formato dd/mm/aaaa
E fole! ientra la Uni
5 OOAD /UMAE El f‘lombre del OCALYUMAE en que se encuentra la Unidad
tedica.
3 Lnigad Meagica Unidad Médica en |3 que recibe el tratamiento ] paciente
4 Medien G prescribe Nor_n_bre de medico gue prescribe el tratamiento de didlisis
peritoneal.
Director de la Unidad
5 T— g i
Médics Mombre del Director médico que autoriza,
=] Nombre del paciente  Apellido Paterno . Maternoy Nombre
7 MNamerg de Affliacién Narmero de seguridad social (10 digites sin espacio)
g Agregado Médico Agregado medico (B digitos).
9 Fechadesalida/ indicar ta fecha de la modificacién de la prescripcidn o reingrasoal
reingreso programa.
10 Modilicacion gue Indicar en el caso de gue el pacienie seencuentre sn DPCA |a
desee realizar concentracion de la halsa de didlisis gue se deses maodificar.
i de bol de g ;
T S:;?E;ad Fhojses 00 Indicar el numero de bolsas de la concentracién moedificada
Causa de lasaliga . . - e
L : indicar de Iz coclones epunciadas la causa de 12 == .emporal
B2 temporal del S
ce' avograma
programa ]
Modificacion de la En el casode ooe 2t paciente se encuentrs en DPA Indizar |a K
L maguing prescri=zdn de la maauinag cicladaora. \
Transtarenciz « 1 indicar latransfercncia del nrogramia sies de DPA a DPCA o de -
¥ procrama OPCAz DPA
Mernon 1@ caldsa cel cambio detprogran = DPAa DPCAode
15 Causa
DRCA & DPA
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17

18

19

20

21

22

. GOBIERNO DE

Z MEXICO

DATO

Recambiodiurmno con
bolsa gemela

MNombre

UMF de adscriocion

Numereo de Afiliacion/
Agregado Médico

Damicilic

Firma del paciente

Familiares autorizados
para recibirel
procucto,

Familiares gutorizados
para recibirel

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

Unidad de Maneacion e Innovacién en Salud
Coordinacion de Planeacién de Senvicios Médicos de Apayo
Coordinackin Técnica de Sarvicios Madions | ndirmctes

ANOCTAR

Cn el caso de que &l paciente se encuentre en DPA y requiera
modificacion con recambio durante el dia con bolsa gemela
marcar el tipo de concentracion gue se requisra.

Mombre del paciente.- Apellido Paterno, Materne y Momuore

Unidad de Medicina Familiar & la que se encuentra adscrito el
paciente.

MUmero de seguridad social (10 digitos sin espacic)
Agregado médico (8 digitos).

Enunciar calle, No Exterior, No interior, Delegacién/Municipio,
Colonia, Codigo Postal, Teléfone.

Firma del paciente que recibe la madificacian de Ia prescripcian

Firma de un familiar gue esta autorizado para recibir las bolsas de-
ciglisis.

Firma de un segundo familiar que esta autorizado para recibir las
bolsas de dilisic

producto.
AN
. \
~ ANEXOS o
DIVISION DE CONTRATOS ¥
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| - DIRECCHON DE PRESTACIONES MEDICAS

: ! ‘2] Unidad do Planeacidn & Innoyacitn en Saiud
E: | Coordinaciin de Planeacidn de Serviclos Médicos da Apoyo
- IMSS Coordinacién Técnica de Servicios Médicos Indirectos

ANEXC 753 (T CINCO.TRES)

FORMATO ENTREGA Y RECEPCION CE-01 CR-01

_ INSTITUTQ MEXICANO DEL SEGURD SOCIAL

Formato Entrega y Recepeén CE-01/ CR-01

Numero de contrato

Hombre del proveedor Patos de | Unidad Medic

Datgs del paclente
MNombre N@ddnyﬁg_&g&du Médico Fecha de enirega
' {2 _ : i .

Direrccidn

Existencia
Canlidad en Cantidad
Clave Presentaddn de las s_r.ul uclones de Didlsis preserita domidlio Jentregada Lote Caducdidad
[ __ Nombrey rmidequenrecbe | b oo
I ¢
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>. GOBIERNO DE

—/ MEXICO

INSTRUCCIONES DE LLENADO DEL FORMATO ENTREGA Y RECEPCION CE-01/ CR-01

DATO

MNombre del
proveedar

Dates de la Unidad
Medica

Datos del paciente

Fecha de entrega

Clave

Presentacidn de las
zolucicnes de
Dialisis

Cantidad Prescrita

Existencia en
Comicilio

Cantidad Cnitregada

Lote

Caducicad

Mombre v firma de
guisn recibo

fruranoo He. 209, gleo 12, Cou floma Rorte, Alcaldis Laauhidmaee, C R OETO0, COMK Tel, (55 57267700, Ext. 1557

el

SRR R
- oot LRSS

I DIRECCIGN DE PRESTACIONES MEDICAS
@- Unkdzd de Plansacidn g innovaciin en Selud

! Coordinackin de Pianeacidn do Sanvicios Médicos de Apoyo
IMSS Coordinacién Técnica de Servicios Médicos Indirectns

ANOTAR

Enunciar &l nombre del proveedor del servicio de DPA o DPCA en
la unidad médica que prescribe el tratamiente.

Mombre de la unidad méedica gue prescribe e| tratarmiento.

Anotar Nombre del paciente: Apellido Paterno, Materno y Nombre,
Numero de Afiliacion: Nimero de seguridad social (10 digitos sin
espacio), Agregado médico (8 digites) y Domicllio: Calle, No
Exterior, No Interior, Delegacién /Municipio, Colonia, Cédigo Postal,
Teléfono,

Fecha de entrega del producto al domicilio del paciente y periodo
que comprende. ddfmm/agaa

Clave de las bolsas de DPA o DPCA segun corresponda que se
entregan en ¢! domicilio del paciente.

Describir la presentacién de !as bolsas de dislisis de acuerdo a las
concentraciones que son recibidas en el domicilio del paciente.

Mumero de bolsas de dijlisis prescritas por médico.

Nimero de bolsas existentes en el domicilio del paciente en el
momento de (2 entrega subsecuente.

Numero de bolsas entregacas en el domicilio del pacients,

Enunciar 21 lote de las bolsas de dilisis entreg- -3~ en el domicilio
! paciente,
techa de caducl- = de las bolsas de digiisis.

Ny
atdlisis.

<y firma de la persona autorizaca 1 recibir las bolsas de

ANEXDS

) e
DIVISIOCN DE CONTRATOS™

WAL S bl %
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ANEXO T6 [TSEIS)

TABLA CIFRAS DE CONTROL DE REGISTRO NOMINAL DPA

CIFRAS DE CONTROL DE RECISTRO NOMINAL DPA

|MPORTE
. ) "
PROVEEDOR | Del OOAD Tipo Nimers | CLV PRES gnmm MENSUAL | REALIZADO | Modsiidad | MES | Afi
EIERCIDO
{Mipo de la - {Ciave (mporte E
{Mombre (Mmoo Unidad Medica. o prezupuesta| Meansual [Hdmero
[Mombore N dala (Ndmens de (DPA S s
ded dei00ap | VIS, | Referenca Unidag | d=t2Ungsd [ portas desorar | 0 o | a0
Proveedor) || Cotilogade | A°° | Médicao omEo) | Bolsas Entregadas) !
) | umac; Entregadas) ﬁ'“j
mes

L 3 parte sombreada es un ejemplo.
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Uniddad de Planeacion e Innovacidn en Sziud
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GﬂBIERHﬂ DE | -%(J’ DIRECCISN DE PRESTACIONES MEDICAS

ANEXO T.7 (T SIETE)

CARTA COMPROMISO DEVOLUCION DE MAQUINA CICLADORA

R SOOI . con Numero de Seguridad
BRI, o xR N ST e veeromemesse ¥ domicilio
....................................................... y nlmero telefénico

.................................................... . en programa de Didlisis Peritoneal Automatizada me
comprometo a: :

Devolver la mﬁquinﬁ cicladora, marea
modelo

Recibida en comodato por parte de la e i s s U S una vez gue

haya causado baja definitiva del programa, toda vez que forma parte del Programa prestado por el
Instituto Mexicano del seguro Social,

Nombre y Firma del Paciente Nombre y Firma del Familiar

Feoharwnennammey

f

ANEXOS
DIVISION DE C WHTF{ATDSJ "
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INSTITUTO MEXICANDC DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE INNOVACION ¥ DESARROLLO TECNOLOGICO

ANEXO NMUMERD TI 1 {T1 UND)

A DIRECCIGN DE PRESTACIONES MEDICAS
! @ Unidad de Planessitin & Innovacldn en Sahad
i Coordinacitn de Pisneactin de Servicios Mibdicos da Anows

IMSS Coordinacion Técnica de Servicias Médicos Indirectas

REQUERIMIENTOS DEL REPORTE A GENERAR DEL PROGRAMA DE DPA POR EL PROVEEDOR, PARA

EL RECISTHO DE ENTREGAS

El Proveedor debers generar un reporte gue contenga el Registro de las entregas realizadas a
Pacientes autorizados, para €l pago de las mismas.

El reporte deberd serd generado en un formato de datos basado en el estandar ECMA-262 de
JavaScript conocide come Isen (JavaScript Chject Notation) el cual es un formato de intercambio
de datos ligero, basado en texto y en un subconjunto de notacién literal del lenguaje de
programacion el cual presenta las siguientes carsctaristicasy ventajas:

Ofrece tipos de datos escalares y |3 capacidad de expresar dates estructurados 3 través de
rnatrices y objetos.

Compatible con matrices nativas,

Compatible con ohjetos nativos.

Reconoce el valor null de forma nativa.

Sin concepto de espacios de nombres. Los conflictos para asignar nombres se evitan
generalimente mediante el anidado de cbistos o el uso de un prefijo en el nombre de un
miembro de ohjeto.

Diecisiones de formato Sencillas. Proporciona una asignacion mucho mas directa para los
datos de aplicacién. Ls Unica sxcepcion puede ser la ausencia del literal de fecha/hora.

La sintaxls es muy concisa y da como resultado texto con formato en &l gue |s mayor parte
del espacio {con toda |3 razén) lo consurmen los datos representados.

Mo se necesita codigo de aplicacion adiciona! r=1a analizar texto; se puede usar la fupci -
aval de JavaScript.

JISON esta constituide por dos cotructUras

Una coleccian de nar~— 2= nombrefvaler. En varios lenguzsjes =5 Cconecido comg un
objeto, reo™ © - _.uuctura, diccionario, tabla hash, list= ¢ = | .s25 0 un arreglo asociativo.
11 % -, ordenada de valores. En la maver s g= |Ls ienguajes, esto se implementa <o
arreglos, vectores, listas o secuencias.

Cada registro de entreaas & yirama de DPA requiere los siguisnt--+ "

‘I.'r."‘ll‘

Clave T cuepuestal de la Unidad Médica
Miumero de Sequridad Social
Agregadeo Meédico

Prirmer Apsliido

Segundo Apelti

Mo

i ds Evento

Fecha e Ingreso 2! Programa
Contrato

Facha v Hora de Recer |

Porcada Ting w wwilsa

ClaveCBSS

Lescripcion

Lote

Caducidad

Carner——iita

Trae @3 Tantidades
Cantidad Prescrita
Cantidad Erwiada
Cantidad Entrega
Fristenciz Fisica

o9 da o9
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%f

Clave
Presupuestal | clavePresupu y i
. 12 Requerido
de |z Unidad | estal string it
Médica
NMdmero de
Seguridad nss string 1o Requerido
Social - | - ] -
Agregado agregadoMe . 5
‘Médico e string ﬂ_fi il Requerido
Primer primerapellid , _ .
[a
Apeliida o sing.) 88 RRAEn
Segundo segundoApell i .
Apellida o = _str ng 50 Opcional
| Nombres nombres string 50 Requerido
Tipode : i
ey tipoEvento string 2 , Requarido 5
Aaaz- .
Fechade fechalngreso | . mm- SE wauee s
Ingreso al o string - ddThicm |40 formato | Requerido
Programa 3 : de 24 his
mss.555
Contrato contrato string 25 Reguerido 5
Asaa- Se requicre
Fecha de fechaRecepci ) rrim- T .
Recepcisn s string - ddThherm Sn ;C:I:}atﬂ Requerido
m:s5.555 = 5
Por cada Tipo | | . =
de Balsa Has array v Requerida
Clave CBSS | cbss siring 12 | Requerido
Descripcién | descripcion | string 100 Requerida |
Lote lote | string 20 Requerido |
Aaaa- .
. ) ) .y, Se requigre
Caducidad | caducidad string - ddThhem | S0 formato | Requerido
I s SS5 de 24 hrs
gomerltarm cormentarios skring 200 Requerido
Detailarlas : [ | i
Cantidades cantidades ohject - | ﬁequeridc. n
Cantidad | _ numb T |
Prescrivy | Eeerita _ er - Requerido |
Carcdad | . numb i S
i Enviads il or B Renueido
Cantidad _ _b —
Entregad |entr- jada HUET - Requerido
E
| Custencia | existenciaFisi | numb S aaiaia ]
| Fisica ca er e ] J'
|
ANEXOS
DIVISION DE CONTRA OG?/
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Elemplo

entregas”; [{
“bolsas": [{
"ches", "30.05.007",
"lote" "RITH23A",
"descripcion”; "Bolsa Bala en Mg al 15%",
"caducidad®; “20N18-08-289T12:00:00.000",
"comentarics™ " "
"cantidades” {
"existenciaFisica’: 0,
"prescrita”; 240,
"onviada™ 90,
"entregada™ 20

"chest "30.03.002",
"lote": *RITHZ7E",
*descripcion™ "Solsa Bala en Mg al 2.5%5,
"caducidad®; "2018-08-27T12:00:00.000°,
"comentarios": "0QA",
"cantidades"; {
“existenciaFisica®™ 0,
"prescrita"™ 20,
"enwviada'; 90,
“antregada’; 30
}

"cheg": "30.03.003"
"lote™ "RITH29Z",
"descripcion”; "Bolsa Baja <n Mg al 4.5%",
“‘caducidad”: "2018-08-29T1200:00,000",
"comentarios™ " ",
"cantidades™ [
“existenciabisica® U,
*prescrifz 90,
“erviada™ 90,
"entregada®; S0
i

"rlsavEPmsupupst-ﬂ' = AT (\

"contrato™ Lo s ld"
“ripoEvento®; "R,
folloTratamiento": 7230654, K
*agregadoMedico™’

“fechalngresoPrograrma® * UI5-04-04TIZ00:00,000", \]l
*fechaBecenion” "2018-07-12TT200:00.000%

L 1 i
rnss™ iy

- SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S)
W"nw FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: DATOS

"segundofpellido GENERALES DE PACIENTE, POR CONSIDERARSE

- i INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A
nombres™ ) LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE
“fechaMacim rnto’ CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS
1 ARTICULOS 113 FRACCION 1Y 118 DE LA LEY
FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA \ﬁ
} INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
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Lenovo
Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: DATOS GENERALES DE PACIENTE, POR CONSIDERARSE INFORMACIÓN CUYA DIFUSIÓN PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN I Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
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Para las pruebas de funcionalidad, se requiere que los proveedores adjudicados traigan a dichas pruebas
de funcionalidad un equipo de cémputo, gue contenga minimo con las siguientes caractericticas:

Sistema Operativo Windows 10 en Adelante,

Memoria RAM minimo de 8Gbh,

Navegador instalado, puede =2r Coogle Crome, Sirefox o Microsoft Ed ge.
Pagueteria Office.

Bloc de notas o Notepads++,

Programa para generar archivo ZIP, por ejemplo 7-Zip, zip, ete.
Programa para generar Checksum, por ejemplo, SHA] Generartor,
Tarjeta de Red.

Mouse.

Tecladao.

Monitor,

Cable de RPed R145,

® lLas caracteristicas minimas del equipo de cémputo equipo portal como equipo de escritorio
de! proveedor adjudicade para la evaluacion respectiva (oficina y sitio), son las siguientes:
En caso de equipo de computo:

Descripcién Equipo "D3”
Computadora de escritorio intermedia
Gabineta _ Gabinete compacto o torre
Procesador Procesador iS5 o equivalents, a 2GHz de

frecuencia base, con 6 Nicleos, Cache de
| BMB, a 64 bits, de octava generacien

Disco duro Disco Durn 487”8, estado sélldo
. L _-‘rﬁDMbE
| M=mcria wAM instalada ‘Ui DDRG
weaniitor Pantalla Ancha.
De 21" EDde Ar== . '~ Jjagonal,
Resolucian =il ML de 1920 X 1080,

CzEls e vineo de acuerdo s los conectoree de
vid=o de la tarjeta madre del monitor,
Misma marca del fabricante o= Ia

computadora, apreci = atiqueta
posterior ol~~Gi— o= Ll moadelo y
CEraLtor L iLes eibetricas.,

sebe contar con mend de ajustes.

L Debe cumplir con la norm = Srergy Star®
Teclado ¥ mouse Espanol ]

Latinoameéricz U o |l\"'

104 Tzclas munimao,
I lisima marca del equipo. Con 12 teclas de |
funcién, teclado numérico YV Tecia de mend de |

inicio para Windov =, - | ulicadores {
~ S luminoscs. i
| Tarjeta de vid-o ) Inteqgr:cia : { \
| Puerto de audifones y micréfono =T : l
Red inalambrica IEEE B0Z.11ac, compatible cor (266 —
BOZMa/b/a/n
Red inalémbrica Ethernet Gigahbit -
ANEXDS
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101001000 Base T Autosensing Full Duplex;
integrada a la tarjeta madre, con conector rj-
45y soporte para SMMP.

Puertos USB

| ZUSB20y2USB30

Sistema Operativo

Windows Pro OEM o Linux Mint Mateen su T
uitima versicn LTS liberada.

» Encaso de equipo de computo portatik:

Descripcidn Equipo “L2" Partatil
(taptop intermedia)
Procesador - Procesador IS o equivalente, a 23CHZ de
frecuencia base, con 4 Nicleos, Cache de
| BMB, a 84 bits
Discoe Duro | E00GE estado s6lido Lect.520/Escr. £50 Mbs
Memeoria RAM instalada ) 8CE DDR4
Tarjeta de Video Resolucion HD natlva de 1366 X 768.
| integrada
Pantalla | 14 Mo tacti
Camara de video | H -
Conectividad Tarjeta inaldmbrica IEEE B02 Nac, cornpatible
~on IEEE 802.1la/b/g/n, de doble banda 2.40Hz
y 5GHz
Bluetooth 4.1
Puerno de red Gigabit
Ethernet PCI-Express -
Puertos Debe contar con los sigulentes puertos:

25830

1 HOML

| Lntrada combinada para auriculares v
rmicrofonc

| | ector de tarjetas inteligentes

Estacion de trabajo para laptop

Extacion de aclopamiento [docking station}
para equipo portatil con cargador, puertos de
viden, UsSE y Candado de seguridad por
combinacion de 1.80 mits. (6]

Sistema Onerativo

—eddo

W mdaws Pro-0OEM o Linux Mint Mateen su
i yersion LTS liberada
| —cpanol latincamericano
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INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE INNOVACION ¥ DESARROLLO TECNOLGCICO
ANEXO NUMERO T1 2 (Tl DOS) ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD
ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD
[HOJA MEMBRETADA POR EL PROVEEDOR DEL SERVICIO]

Se muestra de ranera informativa el texto correspondiente al ocuerdo de confidenciolidad que deberd
presentarse o firmar, en las oficines del Administrador del Contrato, ef representante legal con
facuitodes de odministrocién o de dominio del provesdor adjudicado.

de20__

Por medio del presente, Nombre del Representante Legal en mi cardcter de representante legal de la
socledad _ Nombre del Proveedor o Razén Secial (en adelante EL PRESTADOR" manifiesto que
cualguier informacion oral o escrita que sea proporcionada con motivo de trabajo a realizar para el
Instituto Mexicano del Seguro Social (en adelante "EL INSTITUTO™), sera tratada de acuerdo a las
siguientes: .

CLAUSULAS

Primera.- Informacidn confidenclal.- Para los efectos del presente Acuerdo, el térming "informacién” o
"informacidn confidencial® significa todos ios datos, conversaciones telefdnicas, mensajes de audio,
mensajes de grabadoras, cintas magnéticas, programas de camputo y sus codigos fuente entre olros
medios de comunicacion, tales como la Informacicn contenids en discas compactos (CD), mensajes de
datos electranicos (correos electrdnicos), medios Opticos o de cualquisr otra tecnologfa o cualguisr otro
material gue contenga informacién juridica, operstiva, téc nica, financiera o de andlisis, registros,
documentos, especificaciones, productes, informes, dictdrmenes ¥ desarrollos a gue tenga acceso o que
le sean propoercionados por “EL INSTITUTO",

e igual forma, serd considerada come eonfidencial aguella informacién derivada de la gjecucion del
senvicio que preste "EL PRESTADOR" que sefiale “EL INSTITUTO™ v sea propiedad exclusiva de éste,

Segunda.- Obligacién de No-Divulgacion.- "EL PRESTADOR" reconoce gue queds prohibids su
difusion wo utiliza~idn Lotal o parcial en su favor o de terceros ajenos a la relaclén contractual, por

cualouiar ricdio, entre otros de manera enuncistiho (oas no limitativa: via oral, impresa, electrs; iica,

magiielica, dptica y en general por ning:in medio conocido o por desarrollar, conforine (0 astablecido

en la Ley Federal de Proteccidn & " i‘os Personales en Posesidn de Particy! -5 (LFPDPPR), Leydela

Propiedad |ndustrial v 9= =, rederal de Transparencia v Access o 5 Jormacion Poblica. 57 ne e

cumplen los termiie= o las leyes antes mencionadas sers | - crongdos en base a lo gue estipule cady

tna de lag inysitias.

Cn este sentldo, acepta que la prohil O sefalada en el pérrafo anterior, corry= “ichusive, en forma (\
enunciativa mas no limitatio g <o o se podra llevar a cabo I difusic= o | Lormacian con fines de

iucro, comerciales == 1 lcos, educativos o para cualguier o0, Lo wo gue “EL PRESTADOR™ =»

respansabiliza usl Luso v cuidado de la informacion, ano . o= ~+0pio ¥ de las personas que forme parie
del mismo, asi como del personal directivo, a=min.. . ativa ¥ operative que las conforrmen,

Adicionalmente, “EL PRESTADO™" 5 obiiga a lo siguiente:

1) Utilizar toods Iz informacion a que tengs deceso & gen o os con motivo de su prestacian do sandeis
an’. "EL INSTITUTO" Unicamente para cumplirmentar abjeto dsl contrato adjudicado.

2} Umitar ia revelacidén de la ir%macion ¥ decumentacidn & gue tenos ©oceso, Gnicamente a lag
persenas que dentro iz L copia organizacisn e encuentren 2wt riradas para conocera, haclendo
responsable Aol o gue dichas personas puedar hacer da |a misma, "\

%) Mo hacer copias de la informacian, sin Is 2utorizacion por escrito de “EL INSTITUTO"™, '{

4} Mo revelar a ningun tercers ia informacion, sin Is previa autorizacien Dof 2soTiio de “EL INSTITUTO™, e

ANEXOS :
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& GDB}ERHD DE DIRECCIGON DE PRESTACIONES MEDICAS

5) Mantener estrictz confidencialidad de |z informacion wo documentacisn relacionada con la
prestacion del servicio, bajo 1a pena de incurrir n rasponsabilidad penal, civil o de otrs Indole, y por
lo tanto, no poedra ser divulgada, transmitids, nl utilizada en beneficio propio o de tercero.

Tercera. - Devoluclén de la informacién. - Una vez concluida ta vigencla del presente acuerdo, “EL
PRESTADOR", cntregara a “EL INSTITUTO" tado rmsterial, documentos y copias que conlengan ia
informacidn confidencial gue le haya sido proporcionada par HEL INSTITUTO", no debiendo conservaren
su poder ningdn material, documentos ¥ copias que contenga la referida informacion confidencial,

“EL PRESTADOR™ convizne an limitar & acceso de dichz informacidn confidencial a sus empleados o
representantes,sin embargo, necesariaments naran part icipes y obligados solidarios a aquéllos, respecio
de sus obligacionss de confidencialidad aqui contraldes. Cualquier persona gue tuviers acceso a dicha
infarmacion, debera zer advertida de loconvenido en este documento, comprometiéndose a observary
cumplir lo estipulado en este punto.

YEL PRESTADOR" acepta gue todas las especificaciones, productos, estudios Lecnices, informes,
dictamenes, desarrolios, codigos fuente v programas, datos clinleos, asl come fodo agueslleo que se
obtenga coma tesullads en la prestacion del senvicio, s2rén confidenciales.

La duracion del presente Docurmento sera la menor de entre las siguientes!

L 1{un) afioc contado a partir de ia fechs de fitma og este Acuerdo de Confidencialidad. Fl plazo de
1{un) afo antes rmencionado podra ser proreogsde, UNa o Mas veces, por vollintad de las Partes
por periedos adicionales de 1 [un) afiocads uno, en cuyecaso dichas prérrogas deberdn constar
por escrito y 2star firmadas por ambas Partes o reducide encaso de vigencis de contralc menor
a1 {un) afo.

Este documento solamente podra ser modificads rmedisnte consentimiento de las partes, otorgado.par
esorito,

El presente documento se regird por las leyes vigenies en la Ciudad de México. Para todo o relacionado
con la interpretacién v cumplimiento del presente Docurmente las Partes se someten a ‘a Jurisdiccion v
competencia de los Tribunales competentes an (2 Ciudad de México, expresamente renunciando a
cualguier otro fuera que pudiera corresponderizs por razon da sus domicilios presentes o futures o por
cualguier otra causa.

Este documernito se firma por duplicado al calce de cads una de sus hojas Otiles por ambos lados,
guedando un original en poder de cada una de las Partes, en . Col
Alcaldia _ CDMY, TP ¥ el [dis] de fmes] de 202[afo].

[Nombre del Repre= ' -« i=gal del Proveedor
Adjudicado con facultades de Administracion o de Damiri=]

[Nombre y firma del Administradn- del Contrato en el IMSS]

Pagina 52 de 55

Criranige HE. 289, g 1 OO0l Booa socte, Aloalda Cuguligmes, T T ASTOO, oM. Tel 155) 597 1700, Ext. 1a617 e inas aok et (:Qj

o it X G

B e e L RN
e e f&ﬁ& T =y T "..:\‘f-rh@%t‘f%ﬂg



GOBIERENO DE | &(' DIRECCIGN DE PRESTACIONES MEDICAS
s

: G | ﬁ) Unidiacd e Planeacian o innovacién en Salud
T MEXI CO | Coordinaciin de Planeacidn de Sendcios Médicos ds Apoyo
Im Coordinacidn Técnica de Servicios Médcos Indirectas

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE INNOVACION Y DESARROLLO TECNOLOGICO
ANEXO NUMERO TI 3 (Tl TRES)
DESIGNACION DE CONTACTO RESPONSABLE CON SUS DATOS
[HOJA MEMBRETADA POR EL PROVEEDOR DEL SERVICIO]

[LUCAR Y FECHA DE EXPEDICION DEL OFICIO]

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURQ SOCIAL
ATENCION:

[ADMINISTRADOR DEL CONTRATO]
PRESENTE

Estimado [ADMINISTRADOR DEL CONTRATO] 2 nombre de mi representada [NOMBRE LEGAL
DEL FROVEEDOR QUE OTORGA EL SERVICIO] me parmito por medio del presente dar a conocer
los datos de contacto de lals) personals) responsable(s) de establecer comunicacian entre el
Instituto y nuestra representada para todo lo referente a la carga de informacién basado en el
estandar ECMA 262 de JavaScript conocide como JSon {JavaScriptsT Object Notation), de acuerdo
sl Anexo Tl 2 (T| TRES), los cuales se detallan a continuacisn:

* [NOMBRE COMPLETO DEL REPRESENTANTE]

= [CARGO DEL REPRESENTANTE]

« [DIRECCION COMPLETA DEL REPRESENTANTE]
« [TELEFONO Y EXTENSION]

* [CORREO ELECTRONICO]

Lo anterior para dar cumalimiento con lo requerida en &l procedit veinta de contratacion con

narnero para las rartinagg i
relativo= al Brograma de Didlisis Peritoneal Autamsteada, del Instituto Mexicano del Seny -~ Sacial,
Sin otro particular quedo d= . enviandoles cordiales saludos.
| —i+« I AMENTE
[NCMBRE DEL R=74 =2 i TANTE LEGAL DEL PROVEEDT ™ Tiiiw | nLULTADES DE

ADMINISTRACION O DE 505011 0]
ATPRESENTANTE LEGAL DE [NOMET® = LEL PROVEEDOR ADIUDICADO)]

o

ANEY ""-S
Ta 1R & o~ -
DIVISICN DE CONTRATQS
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unidad de Planesci@n o innovacidn on Salud

s GDB!ERNUIH; i %ﬁ’ DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
' MEXICO | Cona e

INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURGO SOCIAL
DIRECCION DE INNOVACION Y DESARROLLO TECNOLOGICO
ANEXO NUMERO TE4 [Tl CUATRO)
SOLICITUD DE PRUEBAS DE FUNCIONALIDAD
[EN HOJA MEMERETADA DE LAEMPRESA]

HBISTITUTO MEXICAND DEL SEGURD SOCIAL

ATENGION:
[ADMINISTRADOR DEL CONTRATO]
PRESENTE

[ﬂnHBBEL EN M mmmz REPRESENTANTE LEGALDE LA E!@PRESA [NOMEBRE © RAZON

« - POR MEDIO. DEL PRESENTE ME PONGO EN CONTACTO CON ECADMINISTRADOR DEL
CONTRATO *“ CORRESPONDIENTE AL PROGRAMA : DE  DIALISIS - PERITONEAL
AUTOMATIZADA EN EL msa CUN(:EHNIEN E ALPROCEDIMIENTO.DECONTRATACION
CON- NUMER@ RSN © O CRECACIONADO - CON “LAS PARTIDAS

_____ oA EFECTD DE CSOUIGHAR- LAS S PRUEBAS: DE
Fm:ciamuma ¥ CARGA DEINFORMACION BASARBO EN-EL- ESTAMDEF} ECMAZ6Z DE

Javatin CONOGIDO COMOISon Javascrint=T et Notation)

LUGARY FECHA,

NOMBRE Y FIRMA DE! CEPRESENTANTE LEGAL DEL PROVEFDC™ ADIJUDICADO

F‘ﬁgiu 2 34 de 55
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o DIRECCIGN DE PRESTACIONES MEDICAS
@ Unidad de Planeaclén = Innovacisn en Salud
Coordinzciin de Plansacian de Senvicios Midicos de Apoya

Coordinaciin Técnica de Servickos Médiess ndirectos

7€

Esta firma forma parte del archivo “Anexos’ Didlisis Peritoneal Automatizada para
Pacientes Nuevos,

Cmrn‘llnado de Planeacion de Titular de Ia Coordinscién Técrica de
Servicios Médicos de Apoyo Servicios Médicog Indirectos
Elabord
‘:‘,u—" -
i /:,r.; 3

— e T | —
r. E& %siu&is Huerterg

Jefe de Area de |a Coordinacion Técnica de
Servic o Medicos Indirectos

i

|

ANEXOS
DIVISION DE CONTRATOS
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ]

DIRECCION DE ADMINISTRACION Contrato NGmero
UNIDAD DE ADQUISICIONES
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y
CONTRATACION DE SERVICIOS 988E03422018

COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

ANEXO 3 (TRES)

“PROPUESTA TECNICA Y ECONOMICA DE “EL PROVEEDOR"”, DATOS DE CONTACTO Y
ACTA DE FALLO"

DIVISION DE CONTRATOS .
NIVEL CENTRAL ANEXOS

DIVISION DE CONTRATOS
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Baxter

SISTEMA INTEGRAL PARA LA APLICACION DE
DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA
SOLUCION PARA DIALISIS PERITONEAL BAJA EN MAGNESIO
CLAVES, 2350, 2353, 2355
BAXTER PARTICIPA PUNTUALMENTE EN LAS SIGUIENTES PARTIDAS

M. Dal DoADIUMAE
1 [£]] Anuascalientes ]
- o2 Bajz California
3 23 Baja Californa Sur
= G Campeche
5 05 Coshuilz -
& (& Coldirma
7 o7 Chispas _—
B 8 Chinuahuz 5
9 2 Duranoo |

| 10 11 Cuanajuato _
1 3 Calerraro
12 13 Hidzlgo ]
13 14 Jabsco
45 15 Erqjo. de Mex Cie
15 6 Cdg. de Méx Pte.
16 17 michoacan sl
7 18 hMorelos .
18 i) Mayarit
12 20 Muigvn Ledn
20 21 Ciawaca N
21 22 Pusnla
2 2 Querelsro o
i3 24 Quintana oo .
24 5 San Luis Potosi
25 26 Simslog
26 27 Lonora _ ]
27 28 labasco i}
28 29 Tamaulipas
29 =0 Tlaxcals o
20 il I_ Lo orte
3 . = Varacrus Su

| &7 A% Yucatan o s
35 3is FacaloCas
4 39 Belf o flF
s 40 « CELSur BHF n
36 ~ [UMAEHETiTerr=an B Atentamente
= 4 UMAE HE 2 CMN D ]
33 4 UMAE | I n oy vEraTiue (‘nﬂ y 1 h/
35 45 e M Sigle XX M Uﬂj
40 aT UMAE HECMN GCC [ e w
a | _ i LMAE HOP 48 ChN Bain

[ %2 § 4% UMAE HGRAL 0 L e j

Marie A= T, suslo Maldonado Felipe
Representantelegal
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Baxter

Dialisis Peritoneal Automatizada para Pacientes Nuevos
(DPA)
Anexo Técnico

“En cumplimiento a le dispuesto en el numeral 424.% de as Politicas, Bases y Lineamientos en
materia de Adquisiciones, Arrendarmientos vy Servicios del Instituta Mexicano del Seguro Social
(POBALINES), se establece 2l presente Ansxo Técnico, para la contratacién del Programa de
Dialisis Peritoneal Automatizada (DPA) para Pacientes Muevos, de conformidad con lo
sigulente”

Glosario de Términos

Acuerdo de Nivel de Servicio: Esténdares cuantificables de minimo desempeiio. asociados al
servicio ¥ que garantizan la prestacion de| Programa de Didlisis Peritoneal Automatizada (DPA)
para pacientes nuevos para cada una de sus partidas, asi como el envio de |a informacian
generada por esie servicio al Sistema de Infoarmacion reguerido por el drea salicitante,

Administrader del Contrato: La perscna servidora publica en gquien recae la responsabilidad de
dar seguimiento y verificar el cumplimiento de las obligaciones del proveador establecidas an
el contrato, asi como determinar la aplicacidn ¥y calculo de penas convencionales v deductivas Y,
an su caso, solicitar al ‘drea competente, |a rescision del contrato, aporando los elermmentos
conducentes. En los Organos de Operacion Administrativa Desconcertada (CCAD) serd el Jefe
de Servicios Administrativos v en Unidad Médica de Alta Especialidad (UMAE) sera &l Director
Administrativo.

Anexo Técnico Informatice: Los Anexas que corresponden s la descripoién técnica & informatica
de los componentes del Programa de Didlisis Peritoneal Automatizada (DPA) a solicitar,

Anexo Técnico: Los Anexos que correspanden a la descripcion técnica v medica del Programa
de Didlisis Peritoneal Automatizada (DPA) a solicitar.

Area Contratante: La facultada en Ia dependencia o entidad para realizar procedimientos de
contratacion 3 efecto de adquirir o arrendar bienes o contratar la prestacion de servicios gue
requiera la dependencia o entidad 1= Quesetrate Bl area que fungirda o = | L acter, gue para
el caso que nos ocuoa £ - 5 1 rvision de Servicios Integrales 1 .=l ..a Coordinacion Técnica
de Bienesy Sorvicion Je la Coordinacion de Adouisi- = - Sienes y Contratacion de Servic s

“r=a Requirente: Aguélla que, en Ih Jopendencia o entidad, solicite o requi= - |ormalmente la
adguisicion o arrendamients = Licnes o la prestacion de servici.. 5 bien aquélla que los
utilizara, En el ro<c gus 1 0s ocupa seran los QOAD v ' IMAE, mismas gue remiten sus
requeriri.ios, por conducto de ta Coordinacitn ae Planeacion de Servicios Médicos de Apoyo,
i drea contratante,

Area Técnica: La que er | = 1dencia o entidad elsbora las car -« dicsciones tecnicas que se
deberdn incluir Lr el orocedimiento de CoRtratacion, evalua la propuesta técnica de 0.
propesiciones y es responsable de respondsr ar la junta de aclaraciones, las preguiias que
sobre estos aspectos realicen los lici— =, 2l Area técnica, podra tener tarien ebcardcter de
Area reguirente. Para la evaluacién tecnico médica serd, la Conrdinacion de Planescisn de
servicios Madicos e apoyo ([CPSMA), 3 través de la Conrdinacian | £cnica de Servicios Médicns
Indirertos con el apoyo de personal operativu designado por  las DOAD v UMAFE Zars la
valuzcion de los aspectos téonicoir® + natcos serd la ﬂ(ﬁ%e%cién de Sen - s Digitales y de
=h

BAXEIOTMNY
i Presighesibe e eerpk 1 4%, Pl
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Baxter

Informacion para la Salud y Administrativos (CSDISA) a través de la Coordinacion Técnica de
Servicios Digitales y de informacion para Iz Salud En su caso, la CPSMA concentrara, para su
envio a la CTBS. lzs avaluaciones elaboradas por cada una de las dreas técnicas antericrmente
enunciadas, las cuales emitirdn y suscribiran cads evaluacion respeclo & oS aspectos de su
competencia, en términos del Reglamento Interior cel Irstituto Mexicano del Seguro Social.

Bolsas de dislisis: Aguellas que contienen las salucionas de Didlisis ¥ se presentan en bolsas, se
consideran solucionas convencionales a las soluciones glucosadas monocamerales que se
infunden a pH acido.

CABCS: Coordinacion de Adguisicion de Bienss y Contratacion de Servicios.
Catalogo de Insumos: El expedido por el Consgjo de Salubndad Ceneral,

Canje: Es la obligacion que contraen les provesdoles con el Instituto, para cambiar los bienes
entregados por bienes nuevos del mismo Ligo ruando los primeros se encuentren en mial
estado, con defectos, especificaciones distintas a las establecidas en el contrato o calidad inferior
a la propuesta, vicios ocultos © bien, cuando | area Usuaria manifieste alguna gueia en el sentido
de gue ] uso del bien puede afectar la caliaad o= zervicio o aug no pusden s&r utilizados

Catélogo de Insurnos Fl expedido por | Conseje e Salubridad General.
CCILE: Coordinacitn de Calidad de Insumos y Laboratorios Especializadaos.
CD Coordinador Delegacional de Informatica,

COFEPRIS: Comisicn Federal para ls Proteccicn contra Riesgos Sanitarios:

CompraNet: El Sistema Electronico de informacion pablica gubernamental sobre adguisiciones,
arrendamisntos, servicios, con direccién electrénica en Internat:
hirp//comoranet funcionpublica.gotmx desarrollado por la SFP que permite a los proveedaorss,
asi corna. al Ares contratante, enviar y recibir Informacidn poer medios remotos de comunicacion
electronica, asl como generar para cads procedimiento un rmecanismo de ssguridad gue
garantice la confidencialidad de las propuesias que se reciban poresa via, y gus constituye el
Gnicno instrurmento con el cual podran abrirss los sobres gus contengan la= proposiciones en la
fecha y hora establecidas en el presente documento para el inicio de los actos de presentacion
y apertura.

Contratol Doo e 4 raves del cual se formalizan ins ! - ~chos y obligaciones derjvados 4o/
falt- =i -rscedimiento de centratacion.

Consumible: Los materiales Jzsechables necesarias para que el INSUMmL realice sus funciones
conforme a su imtorcion de Uso que pierden sus prople Lides o caracteristicas de origen
_después iz | Zirse ¥ gue 50M de consumo repstitn

Control de calidad: Son las actividad=s en 3 2153 pre analitica, analiticay pos (r=incay récnicas
operativas desarrolladas. para cumplic con los fequisitos de raiidad establecidos por |8
normatividad

Convocatoria £l documento gue contiers low r=guisins de caracter legal, téomics ' 2oondmico
con respecto de los servicios ohjeto de la contratacion y las personas intorssadas en proveerlos
o prestarios, asi como los terminos @ QuUe sesuUeTanE =l procedimienta de contratacion respective
y los derechos v chligaciones de las partes, de conformidac ai MAACMAASSE.
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Baxter

CPSMA: Coordinacidn de Plansacion de Servicios Médicos de Apovo.

CSDISA: Coordinacion de Servicios Digitales y de informacidén para |a Salud y Administrativos,
CTBS: Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios

CTSMI: Coordinacion Técnica de Servicios Médicos Indirectos.

CTSDIS CoordinacionTecnica de Servicios Digitales y de Informacion para la Salud,

Compendioc Macional de [nsumos para la Salud: Documento noermativo gue regula los insumos
gue se utilizan erlas instituciones del Sistema Nacional de Salud.

Dialisis peritoneal. Procedimiento terapéutico especislizado por medio de una solucidn
dializante infundida en la cavidad peritoneal, se condicionan los principios fisico-guimicos como
Ia dsmosis, la difusién v la conveccidn, con fa que se obtiene Ia depuracion y la ulorafiltracién a
través de la membrana peritoneal, con |a finalidad de eliminar solutos v agua excedentes del
erganismo,

Dialisis Peritoneal Automatizada DPA Modalidad de dilisis peritoneal, que se realiza mediante
Lna maquina automatizada por el paciente o con ayuda de! familiar en el domicilio.

DIDT: Direccion de innovacion y Desarrolio Tecnoldgico,
DOF; Diaric Oficial de la Fedaracion.
DSDICDs: Division de Servicios Digitales y de Informacisn para el Cuidado Digital de la Salud

Dumping: Practica desleal de comercio internacional que consiste en la introduccién de
mercancias al territorio nacional a un precio inferior de su valor normal.

EMA: Entidad Mexicana de Acreditacién, AC

Equipo de Cémputo: Equipo requeride para la correcta operacion del sistema de informacién
en cianlo a entradas, procesamientas v salidas de informacion, tanto electrénica como manual

Equipo Médica: Maguina Cicladora,

caA Food & Drug Administration. % -u o inistracion de Alimentos y Droga« =r- L. Cotados Unidos
de Morteamérica.

Insuficiencia Renal Crénica (IRC): Enfermedad =12l cronica: Dafo renal por mas de = [IO5ES,
istizadeo por afeccion estructural o £ Zional, con o sin disminucion de la*. o oo filtracién

glomerular, manifestado por anomalias histopataoldgicas, anormslcaces de la guimica
sanguinea, del examen genaral de orina o en estudios de i agenologia o bien reduccion en |3
tasa de filtracian giomerular a menos de 60 mifmi= /1,73 m2 sin evidencia de dafo renal

Instiuto o IMSS: Instituto Maxican~ |, seguro Social.
VAL Impuesto al Valor Agrogado.

Investigacion de Mercado: La verificacion de |z v -iencia de los bienes wo servicios, de lizitanies
acfjudicados a nivel nacional y/o internaci-nal, a fin de obtener el precio estimado o los servicios,
basado en la informacion 2 se obtenga en el propio Instituto, o arganismos publicos o
privados, de fatwicontes de bienes o prestadores del s=rvicin. o una combinacion de dichas
fuentes de nformacian,

etk _ ANEXOS
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JSON: Java Script Object Notation,
LAASSP o Ley: Ley de Adguisiciones, Arrendamisntos v Servicios del Sector Fablico,

Localidad: Circunscripciones territoriales senaladas por este Instituto en el Anexo 1 del presente
documento.

LFPDPPP: Ley Federal de Proteccion de Datos Personzles en Posesion de fos Particulares.

Licitante: La persona que participe en cualquier procedimiento de licitacion pdblics o bien de
IMVItECION a3 cuando menos Ires personas,

Licitante adjudicadao; La persona gue celebre contratos de adguisiciones, arrendarmisntos o
EErvicios

MAAGMAASSP, Manual Administrativo de Aplicacion General en Materis de Adguisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Plblico

Maquina Cicladora: Equipe electromedico gus reguls sutomaticarments los intercambios de
solucion dializante.

Mantenimiento Correctivo: Es el servicio gue datie rzalizar el proveedor al eguipe médico que
presente fallas a fin de garantizar los niveles ds servicio requeridos por el Instituto,

Mantenimiento Preventivo: Es el servicio programade que debe realizar el provesdor al equipo
médico a fin de garantizar los niveles de servicio reqgueridos por el Instituio.

Marbete: Documento mediante el cual se dentifican las caracteristicas bajo las cuales la
COFEPRIS emitit el Registro Sanitario correspondients para cada insumo rmedico:

Medios Remotos de Comunicacion Electrénica: Los dispositivos tecnoldgicos para efectuar
trapsmision de datos e informacion a Traves de computadoras, lineas telefonicas, enlaces
dedicados, microondasy simillares.

MIBPYMES: Las micre, pequenas y medianas emprasas de nacionalidad mexicana s gue hace
referencia la ley para el desarrollo de la competitividad de las ricro, pequefias y medianas
SMpresas,

NOM: Marma Oficial Mexicans
OIC: Organo interno de Contr~' = =} instituto Mexicano del Seguro Soci!

Only Export: Fr. oo gque son fabricados en ur palsy ol 0 w= usan en el mismo por no cubrir
rris 1as disposiciones oficiales de calidad,

Only Investigation: Equipos o= son ulilizados 2n 2l pais donde son fabricados como protatipos
para investigacion v ===rrollo de lgs mismos, qua no acre 30 gue en gperacion norenat
funcionen = 100% con relacidn a equipes de fabrico idn rormal.

OOAD Organos de Operacion Administrativa Uesconcertada. Regional, Estataly deia Ciudad de
México,

Pacientes de Mueve Ingreso o Pacientes Nuevos ~on =gquellos pacientes gue ingresan &
nrogramaaurante lavigencia de la contratacior

Partida: La divisién o desglose de |os bignes o serviclos, contenidos en un procedimiento de
contratacion o =n 4. conlrato o pedide, para diferenciarl-- unos de olros, clasificarios ©
agruparloo.

et rovmn s FOLIO 000015
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POBALINES; Politicas, Bases v Linsamientcs en materia de Adguisiciones, Arrendamisntos v
Servicios del Institute Mexicano del Seguro Social

PMR: Precio Maximo de Referencia,

Precio Maximo de Referencia; Es 2| precic & partir del cual, sin excepcion, los provesdores
ofrezcan porcentajes.de descuenio come parte de su proposicidn, mismos que seran objeto de
evaluacion.

PRE!: sisterma de Planeacion de Recursos institucionales.

Procedimiento para otorgar el tratamiento dialitico de los pacientes con insuficiencia renal
crénica en Unidades Médicas Hospitalarias de Segundo Nivel de Atencién 2660-003-057.
Procedimisnte de observancia obligatoria para la Coordinacion de Areas Madicas, Divisidn de
Hospitales Generzales, Jefaturz de Senvicios de Prestaciones Médicas, la Coordinackin de
Frevencion y Atencién a la Salud, la Coordinacitn de Planeacion v Enlace Institucional, |a
Coordinacion de Informacidn y Andlisis Estratégico, la Coordinacion de Gestion Médica, la
Coordinacion de Soporte Médico, los Directores vy Subdirectores de las Unidades Médicas
Hospitalanas de sequndeo nivel de atencién vy los Directores y coordinadores clinicos de las
Unidades Medicas de Atencidn Ambulatoria y el equipo multidisciplinario que participa en
fa atencidn de los pacientes con insuficiencia renal crénica con tratamiento conservador, de
didlisis y trasplante renal, en las Unidades Médicas Hospitalarias de segundo nivel de atencidn,
del Instituto Mexicano del Segura Social,

Programa de DPA o el Programa: Programa de Dislisis Peritoneal Autormatizada.

Proveedor: La persona fisica o moral gue celebre contrato adquisiciones, arrendarmientos o
EErVicios.

POBALINES: Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones, Arrenidamientos y
Servicios del Instituto Mexicano del Sequro Socisl,

Puesta a Punto: Actividades requeridas para dar inicio a la operacion conforme a los niveles de
sefvicio requeridos por el Instituto,

Reglamento: Reglamento de la Ley de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Puablico.

SAESIEL o seAbaste Institucional, Conjunts - - scoiones programadas en medios R s
(U= perrmiten realizar actividades —on ipre didas ehel proceso de abasto o, L0y suministro,
de manera automatizars o red institucional.

SAT: Servicio de Administracion Tributaria,

SFP: Secretaria de la Funcion Pablica

Sobreinventario: Habrd sobreinventario cuando ademas o s prescripoion por el médico
tratante excsrl) onas de veintiocho bolsas que o vaie a la dotacién para 7 dias, siermmor
ciare 2 oo compruebe que el proveedor ¢ 13 Productode mas.

S5A Secretaria de Salud

Testigo Social Fwisona fisice o moral gue participa =0 el presente procedimiento de
contratzcion cunderecho a voz, con objetode gue, al t¥rmine de la licitacion, emits rautinmonio
pablico sobre el desarrollo del mismo.

Mi Unidad Medicz -zl Alta Especialidad, ANEXOS
e DIVISION DE CONTRATOS  gmy=~ . 914

=1k b

vl Y s, E 56 Tk {8} 55 56 26 50,00



Baxter

Unidad Médica: &| establecimiento fisico gus cusnia con los recursos materiales, humanos,
tecnoldgicos vy economicos, cuya complepdad s eguivalente al nivel de operacitn v estsd
destinado a proporcionar atencidén medica integral a la poblacien, MOM 040-55A2-2004, En
Materia de Informacion en Salud, Entendigndoss para este instituto (as! Unidades de Medicing
Familiar, Hospitales Generales de Zons, Hospitales Regionales, Hospitales Cenerales de
Subzona, Hospitales Generales de Zona con Medicing Familiar, UMAE,

2000-001-001 Norma gue establece las disposiciones genearales para la planeacian, implantacion
v control de servicios medicos imtegrales asl 76 de Julio de 2010

42660-003-057 Procadimienta para otorgar 2 tratamiento dialitico de los pacientes con
insuficiencia renal cronica en las unidades medicas hospitalarias de segunoo nivel de atencion,
validado v registrado €114 de noviembre de 2013

a) DESCRIPCION AMPLIA Y DETALLADA DE LOS BIENES O SERVICIOS SOLICITADOS.

La clave de este programa se encuentra en &l Catdlogo del Servicio Médico Integral como!
30.03.000 DPA

La Clave CUCop corresponde a: 25301915 Sistema Integral para la aplicacion de dialisis peritoneal
autornatizada.

El Instituto a fin de atender las necesidades de sus derechohabientes con insuficiencia renal
cronics, requiere de |a adauisicion de los bienes para la prestacion del Programa de Dialisis
Peritorieal Automatizada para Pacientes Nusvos, mismo que se sefzsla en & Anexo T1 de
requerimientos de las unidades médicas, de |as presentes bases. Por lo gue el licitante
participante deberd dar el debido cumplimiento 2 todos y cada une de los requisitos que a
continuacion se describen en los términos v condiciones establecidos en el presente
decurmento.

El Instituto se allegard de los bienes para el Programa de Diabsis Peritoneal Automatizada para
Pacientes Nuesvos a un sola licitante por partids [DO0AD/UMAE)L

Para el presents programa se requiere contratar lo correspondiente a un total de 42 partidas
corma.se describs a continuacion,

[No.] _ADIUMAE
i .ﬁ-.guascai:e--t:-;
2 | Baja Calitormi
3 | Ba s e miabur
4 | Campechs
5 | Coahuiia R
A | Lonmy
7 | Chiapas
8 | Chihaamm
a Flu'-r.:_].-:_
10 |Cuanajuatce

EAKEINT R
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COAD/UMAE

Guerrero

Hidalao

Jalisco

Edo. de Méx. Ote.

Fdo, de Mex Pie.

Michoacan

Morelos

Nayarit

Mueyvo Ledn

Oaxaca

Fusblia

uerétaro

Quintana Roo

Sar Luis Botosi

Sinaloa

Sanara

Tabasco

Tarmaulipas

Tiaxcala

Yeracruz More

Weracruz Sur

Yucatan

facalecas

Cigl Morte TF

5 el Sur DF

UMAE HE 7T Tarredn

UMAE HE 2CMT! Coregen

I LIAE HE 14 CMN Veracruz

32

UMAE HE CMN Siglo XX

40

UMAE HP O O0C

%1

LIMIAE HOP 48 CMN Bajio

47

UMAE HORAL TMN La Raza
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Afinde atender las necesidades de los pacientes gus ingresan 2l programa de Dislisis Peritoneal
Automatizada pars pacientes nuevos, el Instituto requiere de bienes con caracteristicas
gspecificas gus s2 describen en forms amipliz v detallada en el Anexo T44 (TCuatroA)
DESCRIPCION DE LAS CLAVES QUE SE REQUIEREN PARA LA ATENCION DE PACIENTES DE
DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA: Sist=ma integrzl para la Aplicacion de Didlisis
Peritoneal Automatizada: Clave D10.000.2366.00.

Dichos bienes s= dernandan en las cantidades v para los pacientes de nuevo Ingreso en
programa en las unidades médicas de las Q0AD y Unidades Médicas de Alta Especislidad que
secontemplan en el Anexo T (T.Uno) Bolsas pars Pacientes Nuevos en DPA, el cual forma parte
integranie de este Anexo Tecnico.

Los licitantes que desesn participar, en |z presentacion de sus proposiciones deberan ajustarse
estrictamente & los requisitos y especificaciones pravistos en este Anexo Tecnico, describiengo
en forma amplia y detallada los bienes que sst2n ofertando, de acuerdo corn 1o establecido en &l
Anexo F4A (T.Cualtrody),

Para &l Programa de Didlisis Peritoneal Automatizada (DPA), deberd seguirse lo estipulado en el
Anexo T.5:4 [T.Cinco.A) Manual de Procedimiento para el Control, Registro Contabley Trarmite de
Pago de la Entrega Domiciliaria de los Bienes para Dialisis Peritoneal Automatizads.

Programa de Diélisis Peritoneal Autornatizada.

Los equipos que oferte el licitante deberan estar en dptimas condiciones de funcionamiento.
Asirnismo, el licitante no podra ofertar bienes fabricados con leyenda "ONLY EXPORT" ni "ONLY
INVESTIGATION.

El equipo gue ofertard para utilizar los insurnos de Didlisis Peritoneal Automatizada, debera
corresponder a un "Equipo Electro médico que regule automaticamente |os intercambios de
Solucidn Dislizante con DPA, clave 5318220535 del Compendio Macional de Insumos pare la
Salud, el cual debe spegarse estrictaments sl contenido del Anexo T.48 (T.CuatroB} de este
Anexo Tecnico, entregarse en el domicilic de los pacientes del Programa de Dialisis Peritoneal
Autornatizada (DPA) dentrode los 15 (quince) diss naturales a partir de que se reciba el formato
de ingreso del paciente FiP-0), y retirarse del domicilio del pacients 15 (guince) dizs naturales
posteriares 3 la conclusian de la vigencia del contrato.

Los equipos debsran ser puestos en operacion en ios domicilios de los pacientes del Programa
de DPA, confarme a la instalacion y funcicnalides Inherente 3 cada uno de ellos, 5 wiitera
satisfaccion del Insotuto.

De igual forma =! I'zitante adjudicado entregars en sl domiciio ge los pacientes del Programa
de Didlisiz - oritoneal Automatizada, sin costo adlicional parael Imstitutd, los Bienes gescrtos ooy
dizhsisen el Anexo T4.A (T.Cuatro.Al

Erilas direcciones ma4,-5: de las unidades medicas de las QOAD y UMAE, a través del personal
responsable = srograrma, verificaran gue tarts ! _acientes como Tamiliares, tencozs
rressnoe . o Lerminos con respecto el =o1 imadico en cuantoa la recepaidn = oL, Lo
y retiro del mismo 2l términe del contrato con el lictante adjudicado Anzya T34 [T.Cinco A).

Para garantizar e! corr=cto funcionamiento de las maguins.. Licladoras, el licitante zdjudicado
se compromsts  gue en el caso gue la maguim: cisdora, presente fallas vy s2 requiera de
ranlenimients correctivo, -este pueds L resmplazado por OO egQuUipo o SXESientes

condiciones de funcionamier' 5 o bien proporcionar durante la vigencis del conlratoy sin costo

irderiri, N
o Polmm 5o FOLTM 007 01g
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extra para el Instituto, el marntenimisnto preventivoy correctivo de los eauipos, debiendo contar
con personal técnico capacitado para darles el servicio en donde sean ubicados; ademnas, el
licitante adjudicado previa autorizacién por parte del paciente yfo familiares, revisard vy
supervisara las instalaciones eléctricas en las casas de los pacientes del programa de Dialisis
Peritoneal Autormatizada, que prevismente hayan firmado la hoja de consentimiento informado
y carta compromiso, la cual serd gestionada por |3 trabajadora social, que incluye en sus
cldusulas el permiso para ello y de enterado del consumeo adicional de energia eléctrica, Dicha
supervision consistira en la verificacion y aprobacion de |a instalacion o contacto en el gue s
pretende conectar el equipo de didlisis y que sea el adecuado para ese fin.

El propio licitante adjudicado debers considerar las fechas del mantenirmiento preventivo de los
equipos de acuerdo a las especificaciones del equipo y del carrectivo |as veces gue sea necesario
durante la vigencia del contrato,

En caso de faliz del equipo, el licitante adjudicado debera reparario, o en su caso reemplazarlo
sin costo extra para el Instituto, dentro de 1as 24 horas siguientes a la deteccidn de la falla, que
podra sef reportada directamente por el paciente o bien por 2l personal del Institute, en forma
telefdnica (CAT).

El Instituto notificara al paciente el nombre del licitante adjudicado y de suU respectivo
representante para gue pueda tener acceso al domicilio del paciente, Por lo tanto, el licitante
adjudicado ser responsable del equipo instalado.

E! licitante adjudicado entregara con oportunidad a los pacientes:

Los bienes, que corresponderan a la prescripcion hecha en el Formato de Ingreso del Pacients
FIE-01 o en el Formatos de Modificacion de Prescripeién o Datos del Paciente MEDP-O1, segun
corresponda, por kos médicos responsables de los pacientes.

Para cada uno de los pacientes de ingreso para ef Programa de DPA requiere de: Catéter de
Tenckchoff, conector de titanie, lines de transferencia v lines de extension para drenaje si la
magquina cicladora proporcionada le requiere.

Reposicidn o Cambio.

A partir del segundo mes de inicio del contrate el licitante adjudicado debera entregar en la
Liaoad medicael ndmers de catéter=- ~'= Tenckhoff colocados &l mes pravic ohs dos,

Para cada paciente =n < programa, se deberd hacer el ool ue @ linea de transferencia
cada & meses (es decir de larga duracién 6 mesaon), Tuiz linea debers ser proporcionacts o o)
lirirante adjudicado v la entregara al Ieis de Sepvicio de Mefrologiz o de Modcina Interna,
conforme al listado nominal del cgran g de OPA de la unidad médica. sars su cambio,

Adiciorial a lo antener, el hcitante adjudicado mantendi= de maners constante un stock oo
lineas d= transferencra de larga duracion equivalente al 10%, del total de nimero de rclentes
==ignados a este programa, a partic =1 segundo mes de inicio del cortrio. en el caso de
unidades médicas con marios de 10 ingresos de pacientes, o ara entregar una linea de
transferencia

El licitante adjudicado proporcionara y entiegara en el domicilio del paciente los oienes para
chialisis descritos en el Anexo T-44A (T CuatroA).

Este carmbio y repasician o dotacion de bienes se efectuarin sin costo adicional para el instituta

Canc=iz2ion del Surtimiento.
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El licitante adjudicadeo suspenderd la entrega = |os bienss en el momeanto gue tenga
conocirmiento de la baia del paciente por cualguier mativo, informando de inmediato al Diractor
de la Unidad Médica o UMAE gue correspenda, conforme al procedimiento contenido en 2l
Arexo T5A (T.Cinco.A) de este documenlto

Para cfectos de conmstatar que el pacieris coniinda en tratamiento y 2ste ce reallza
sdecusdarmente, el Instituto, 2 través del srea medica de la unidad, reslizara visitas de
supervision a los domicilios de los pacientes conforime al Anexo T3 (T res).

Capacitacién y Asistencia Técnica.

E| licitante adjudicaduo se cbliga a proporcionar la capacitacion y asistencia técnica en los dos
niveles que se detallan a continuacion:

Para Pacientes y Familiares autorizados:

. Se otorgard directamente al paciente vy familiares gue los primeros expresameanie
autoricen pars tal efecto Ia capacitacion previa al ingreso o cambio de modaidad ge terapla en
programa de dialisis peritoneal hasta garantizar £l adecuado manegjo dal proceso de conexidn,
desconexian y/o manejo de la bolsa y/o méguina de dialisis en-coordinacion licitante adjudicado
- |nstitute

El licitante adjudicado, en coordinacidn con el persanal responsable del Programa de
Dialisiz Peritoneal Automatizada (DPA) del Instituto, proporcionars asesoria wo |la capacitacion
del uso de los bisnes y eguipo Médico asociado & £stos, directamente al paciente y familiares
gue los primeros expresamente autoricen para Lal efacto,

‘ El personal del drea médica del Instituto, en coordinacion con el licitante adjudicado,
realizara un programa de visitas mensuales domiciliarias, en aquellos casos en los gue se
presenten complicaciones derivadas del inadecuado manejo del catéter, maquina, bolsa o fallas
de 1a didlisis, para reforzar = capacitacion previa

Para personal institucional:

El proceso de capacitacidn debera reallzarss en un plazo no mayor a 45 dias naturales a
partir de| inicio del contrato para el personal de enferrneria, el médico tratante asignado y el
responsable del Programa de DPA, asl comao de manera continua segun las nocesidades de |a
unidad médica:

Durante la vigencia del contrato el licitante adjudicado capacitara al personal medico y
ae unfermeria con respecto del use, mangjo v fallas de los bienes del Programa de DPA Y
capacitacién al persoral madico en el procedir jerto de colocacion del catéter percutanes, de
acuerds a las pecral =423 de la unidad, De sxstr cambizs zonologicos, la capacitacion sera
acorde con 168 Imismos.

El licitante adiudicado o~kard considerar las fechas y periodos . 3 proporcionar |a
capacitacion al person=! - enfermeria segun 251 ecesidades de '= ymidad médica.
. E| Instituto a través ce jas Jefaturas de Servicios dePrestacones Madicas y Direcciones
Medicas de lu: UMAE determinaran en comun 3cusruo  con al licitanie adjudicado |2
or | Zacion y realizacion de actividades 27 20mICES, CUrsos, seminarios, etc, para €l personal
wvolucrado en el Programa de. B0
BAXEmaSTMNG :
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El licitante adjudicads debera proporcionar la capacitacion, asi como |la asistencia técnica W
tecnolégica relativas al Programa de DPA, Unica y exclusivamente al personal que se indigue 8
traves de las Jefaturas de Servicios de Prestaciones Médicas y Direcciones Médicas de las UMAE,
quienes seran los Unicos facultados para autorizar v confirmar la asistencia de los participantes
2 estas actividades,

Calidad
Los licitantes deberdn acompaniar a su proposicion técnica los documentos siguientes;
Para Fabricantes y Distribuidores de Medicamentos:

Copia legible del Registre Sanitaric vigente (anverso vy reverso), expedido por la
COFEPRIS, conforme a lo establecido en =l articulo 376 de |a Ley General de Salud (vigencia de
= afos), debidamente identificado por el nlmero de partida y clave del Programa, en su
proposicidn, Asimismo, podrd enviar [os anexos correspondientes al marbete, 3 efecto de que
pueda acreditar fehacientemente que el producto ofertado cumple con la gescripcién del
Compendic Macional de Insumos para la Salud (el no presentar los prayectos de marbetes no
sera motive de desechamiento),

- El licitante debera ofertar con las diferentes claves de |as bolsas de clidlisis, el sisternia de
conexion compatible, en el entendidoque debera cumplir con la documentacion solicitada para
cada una de ellas, considerando el mismo descuento en su oferts téchica-econamica,

En caso de gque el Registro Sanitario no == encuentre dentro del periodo de vigencia de
5 afios, conformeal articulo 376 de la Ley General de Salud, deberd entregar:

o Copia simple del comprobante del tramite de pror rega del Registro Sanitario,
presenlado ante [a COFEPRIS el cual deberd ser referencia al numero de registro
sanitaria al que pertenece.

o En caso de que los bienes ofertados no requieran de Registro Sanitaric, debers anexar
constancia oficial, expedida por COFEPRIS, con firmay cargo del servidor publico que 1a
emite, gue lo exima de! mismo,

o Para cuslguiera de los casos indicados, la docurmentacian que acredite lo-solicitado,
debera ser completa y, 2n caso de estar en idioma diferente al espafiol debers presentar
la traduccicn simple al espaniol, en el entendids de gue la traduccion podra conteray
dnicamente las paginas, seccint=. 'L parrafos gue soporten -sus. oo Zoaciones,
Asimisme, la documenr:-ic - piesentada, debers estar wvigente 5! Cio de Presentacion
yApertura de Py oposiciones,

o En cuslouier caso, el Institute se reserva el darecho de verificar en cualquier tisnuo
durante el procedimiento y postenor a su adjudicacidn, cualguigr = 1 =ntacidn
presentads, con lainter~idy ge corroborar 13 veracidad dela inf. i 3cion proporcionada
por el licitants

Esciita en papel mermbretado en el que manifiests gue; en caso de ser adjudicado, se
colapromete a presentar especificad,o s tBonicas de calidad, métados de UG, asi comolas
sustancias de referencia v o, resultados de estudios de estabilidad acelerada y 3 largo plazo de

tos bienes contraie ios, en el momento en &l gue el Ir-tiwto 1o reguiera.
oo ANEXDS
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Escrito en papel membretado del fabrncante en el que manifieste, gue los productos
curnplan con lo estipulado por la Ley General de Salud, en los articulos aplicables, conforme a lo
establecido en la Farmacopea de los Estados Unidos Mericanas y sus Suplermentos, en [as
Mormias Oficiales Mexicanas, Normas Mewxicanas MNormas Internacionales. asi como las
especificaciones técnicas del fabricants.

Para Fabricantes y Distribuidores de Otros Insurnos para la Salud:

Copia legible del Registro Sanitario vigents =xpedido por la COFEPRIS conforme a lo
establecido en el articulo 376 de la Ley Gensral d= Salud (vigencia de 5 afos), debidamente
identificado por el ndmero de clave del Programsa en sy proposicion, asi como los anexos
correspondientes al marbete, gue acredite fehacieniemente gue el producto ofertaco curmpgle
con la descripcién del Compendio Nacional de insurmos para la Salud.

. Cn caso de que el Registro Sanitario no £2 encuentre dentro del periodo de vigencia de
5 afios, conforme al articulo 376 de la Ley General oz Salud, debera presentar,

o Copla simple del comprobante ds| tramite de prarroga del Registro Sanitarnic,
presentado ante la COFEPRIS el cual deb=ra ser referencia al ndmerc de registro
sanitario al gue pertenece

o En cascde que los bienes ofertados no reguleran de Registro Sanitario, debera anexar
constancia oficial, expedida por COFERR(S, con firma y cargo del servideor pablice que la
ernite, gue lo sxima del mismo.

o Para cualguiera de los casos indicados, s documentacion gue acredite o solicitado,
debera ser completa y, en caso de estar en idiorma diferente al espanol debera presentar
la traduccion simple al espaniol, en gl entendido de que la traduccion podra contener
dnicamente las paginas, secciones y/o parrafos que soporfen sus proposiciones,
Asimismo, |a documentacion presentads, debera estar vigentes at Acto de Presentacion
y Apertura de Proposiciones,

& £n cuslquier caso, el Instituto se tesenva el derecho de verificar en cualguler tiempo
durante el procedirmiento y posterior a3 su adjudicacion, cualguier docurnentacion
presentada, con laintencion de carroborar 13 veracidad de la informacian proporcionada

por el lousnte

Escrito en papel membretado.on & gue manifieste que, en caso de ser adjudicado, se
compromete a presentar especificaciones técnicas de calidad, métodos de prusba, asi como las
sustancias de referencia v 1os resultados de estudics de estabilidad acelerada y a large plazo ge

las Bienes ontatados, en el momento en el gue ©| nenitute lo requiera.

Escrito en papel membreto-l, L2l fabricante en el que manifieste Gus los: productes
cumplen con lo estipulads 1. 12 Lay General de Salud, en los arti~ 1=z splicables, conforme ale
establecido en 1 —zrmacopea de los Estados Urndos 1 wcanos y sus Suplementos, en las
Mormias COficiales Mexicanas, Mormas Mevi=iimEs, Nofmas Internacionales, asi como las

zspecificacionss técnicas del fabrim

Cre los blenes que resulten con asignacion, de los tuales la Coordinacion de Czlidiad de Insumos

y Laboratorios Especializades (CiLE) cuents con antecedentos oz algin problema en su
calidad, que correspondan a los fabricantes y/c marcas ofertados y adjudicados, se informa que
previamente a la primera entrega de los hierrs uudicados, los licitantes deberan preseniar en
zaRS7IEy Mg

APy isioensy Maoeyd o g P

el Folanm ¥ Seosian

it FOLIO 000023

Hexipe
Clodtaed G RERcD, CF. mys Tal {015 =



Baxter

las oficinas ubicadas en José Urbanc Fonseca No. 6, Colenia Magdalena de las Salinas,
Delegacidn Gustavo A Madero, TP, 07760, México, TF, en un plazo no mayor a 10 dias naturales
a partir del acto de emisién y notificacion del fallg, la cantidad de muestras gue determine &l
area técnica de un Iote de reciente fabricacidn, acompafadas de su informe de resultados del
analisis emitido por el fabricante, con |a finalidad de que sea analizado, para determinar sl
curmplimiento de las especificaciones conforme a la normatividad aplicable,

Si el resultado del andlisis de la muestra no cumpliera en alguno de los puntos con la
normatividad © los resultados esperades en |a revisidn realizada por la CCILE, el licitante
adjudicado podrad dar cumplimiento al contrato con otra marca de las gue haya ofertado y se
hayan evaluado de forma satisfactoria en 2l proceso de contratacion correspondients; gue no
cuente can antecedentes de mala calidad previa autorizacidn del administrador del contrato.

FOLLETOS, CATALOGOS, FOTOGRAFIAS, MANUALES ENTRE OTROS, EN CASO DE QUE SE
REQUIERAN PARA COMPROBAR LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS,

Folletos;, catdlogos, fotografias, manuales entre otros, en caso de que s8 requieran para
comprobar las especificaciones técnicas requeridas, pars corroborar |as especificaciones y
requisitos de los equipos y bienes de consurno ofertados, se requiere gue el licitante presente
anexos tecnicos, folletos catilogos, folografias, imagenes, instructivos y/o manuales del
fabricante, los cuales deberan corresponder, con lals) marca(s) y modelols) y/o ntmerals) de
parte(s) y/o numero(s) de catdlogols) y €on la descripcion técnica enunciadas por &l licitante tal
documentacion debera ser completa ¥ en caso de estar en idioma diferente al espafiol debera
presentar fa treduccion simple al idioma espanol, en el entendido de que la traduccidn podra
contener unicamente las pdginas, secciones yfo parrafos gue soporten $Us proposiciones, los
cuales deberan estar debidamente referenciados incluyendo la clavey descripcién de los bienes
ofertados, conforme al Anexo T4 A (T.Cuatro A) DESCRIPCION DE LAS CLAVES QUE SE
REQUIEREN PARA LA ATENCION DE PACIENTES DE DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA
SISTEMA INTEGRAL PARA LA APLICACION DE DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA v Anexo
T4 B (T.Cuatro B): CEDULA DE DESCRIPCION DEL EQUIPO ELECTROMEDICO QUE REGULA
AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DE SOLUCION DIALIZANTE, CON DIALISIS
PERITONEAL AUTOMATIZADA, |as Proposiciones, los Anexos Legales, Administrativos y Técnicos,
asi Como en su caso los Folletos gue se acompafen deberan presentarse en el idioma espafiol,
en papel membretado de laempresay en su caso, dirigicias al drea Convocante.

En caso de que los bienes solicitados requieran de anexos técnicos, folletos, catdlogos yio
fotografias, instructivos o manuales de use para corroborar las stpecificaciones, caracteristicas ¥
calidad de los rismos, éstos deberan presentarse en irll- 12 espafioly en ariginal del fabricante:

Traténdose de bienss ane reguisran de instructivos ¥ manuale= de uso, se deberdn presentaren
idiomaespanc! .. e a los marbetes autorizados ca 5 Carnisien Federal para la Proteccien
contra R .gus Sanitarios,

Ademas de formar parte de la propuesta, durante la vigencia del (los} mantratols) que, en su caso,

se adjudigue(n}, el Instiluto podra solicitar &l {les) licitante adjudicado en cualguier tiempo
durante |a vigenia del instrumento juridico de referer-ig:

* ElCertificado de Buenas Practic. s de Fabricacidn, expedido por la COTERRIS {vigente),

ANEXOS
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o Lasrnuestras necesarias (minimo tres piszas oor lote) para verificar el curmplimiento de
los reqguisitos de calidad de los bienes, 2n los casos de bienes que requieran Registro
Sanitario, ssran evaluados g través de Terceros Autorizados por la Comision de Control
Analitice y Ampliacien de Cobertura [CCAYAL)

» Las musestras solicitadas seran evaluadas por el Instituto de acuerdo a la Farmacopea de
los Estados Unidos Mexicanos, misma oue es aplicable a los insumos establecidos eneste
Anexo Técnico y en |a cual se describen s prusbas y métedos para la evaluacion ae los
iNsurmos

NOTA: “Encaso de que no existan personas acreditadas por la EMA o Terceros Autorizados por
Comisign de Control Analitico y Ampliacidn de Cobertura {CCAYAC), segun sea el caso, el
Instituto a ravés del drea respansable, evaluara las especificacionss de los bienes”

v E| Instituto podra en cualguier mormenta verificar el cumplimiento de los requisitos de
calidad de los bienes al licitante gue resulte adjudicado.

s Asi mismo, durante |z vigencia del contrate el Instituto coadyuvard con |s sutornidad
sanitaria (COFEPRIS), informandole los resultados de aguellos insurmos pare 2 salud gue
no cumplan con la normatividad establacica

s L3 avaluacitn de las muestras de los insumos para la salud se realizard conforme a lo
establecido 2n la Ley General de Salud, =n los articulos aplicables, conforme a lo
establecido en la farmacopea de los Estados WUnidos Maxicanos y sus Suplementos, en
las Normas Oficiales Mexicanas; Normas Mexicanas, Normas Internacionales, asi como
en las especificaciones técnicas del Instituto, gque s=  podran consuttar  en
httpy//comprasimssgob.mx/?B=provinfo. v & falta de éstas, de acuerdo a las
especificaciones técnicas dei fabricants.

« Especificaciones técnicas de calidad, metodos de prueba, asi comoe |as sustancias de
referencia y los resultados de estudics de estabilidad acelerada y a |arge plazo de sus
productos, para estar en posibilidad de llevar 2 cabo su analisis,

e Er =m0 de encontrarse alguna inconsisioncis de scuerdo con la legislacion sanitar= o
.as autorizaclones otorgadas por | - P15 el Instituto lo hara del cor=- 1 Lot de
dichaautoricad.

» Escrite, por parse del licitante en el que manifiess= gque contara con los eguipos

ne—r Lanns parael Programade DPAde 0 e daa lo solicitado, los gue debearan estar
Lumas condiclones de funciers =1 de tecnologia de vanguardis e stdo
ensamblados de mar ~ i egral 2n el pais de grigen v pars 125 biongs Jde consumo
constderar Lna vigencis Que no-pedraser rmenor or T, eses
v e cguipos vy bieres de consumo gue s= 707 oren no seran reconstruidos, ni'de his s
correspondientes a saldos o remiar | “25 qus ostenten las leyendas "Only Bx ot il "Only
Investigation”, desconti~ = 0 sin autorizacian para su uso en ~l == - Le ongen porque
hayan sico rmative de alertas médicas o de concantraris s por parte de ks autoridades
sarita - as de cualquier pals, gue insttuyan = <tire del mercado.

Legisto de Entregas

El Licitante adjudicads debard genefar up repurie gue conionga REQUERIMIENTOS DEL
REPORTE A ©THE2AR DEL PROGRAMA DE DPA POT EL PROVEEDROR, PARA EL REGISTRO IXE
ENTREC AL, Anexo TI (T uno), realizadas a Paraniss autorizados, para e| pago de las mismas.

El reparte debera ser generads _n un formato ce datos basado en el estandar CCMA-262.de

JavaScript conocirc cumo 3Son (JavaScript Object Notetion) =l cual 25 un formato de
EAXEIIRLT
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intercambio de dates ligero, basado en texto y en un subconjunto de notacidn literal del
lenguaje de programacion, el cual presenta las siguientes caracteristicas yveniajas

= Ofrece tipos de datos escalares v |a capacidad de expresar datos estructurados a través
de matrices y objetos.

» Compsatible con matrices nativas,
» Compatible con chietos nativos
* Reconoce el valor null de farma nativa:

= 5in concepto de espacios de nombres. Los conflictos para asignar nombres se evitan
generalmente mediante el anidado de objetos o el usc de un prefijo en el nombre de
un miembro de objeto,

= Decisiones de formate Sencillas. Proporcions una asignacion mucho mas directa para
los datos de aplicacion. La Gnica excepcidn puede ser |a ausencia del literal de
fecha/hora:

= L3 sINaXis es muy concisa y da como resultado texto con formato en al que la mayar
parte del espacio (con toda la razon) lo consumen los datos representados.

s Nose necesita cédigo de aplicacion adicional para analizar texta: se puede usar la
furncidn eval de JavaScript

= J50N esté constituido por dos estructuras:

o Una coleccidn de pares de nombrefvalor. En varios lenguajes, esto es conoeido
como un objeta, registro, estructura, diccionario, tabla hash, lista de claves o Ln
arreglo asociativo,

o Una lista ordenada de valores En la mayoria de los lenguales, esto se
implementa como arreglos, vectores, listas o secuencias.

Firma de Acuerdo de Confidencialidad,

El licitante adjudicado del Servicio s compromete con el Instituto a firmar un acuerdo de
confidencialidad, "Anexo T12 (T Dos) Acuerdo de Confidencialidad”, en el cual se establece que
en ningun momento y baio ninguna circunstancia podra hacer uso de la informacidn puesta a
suU disposicion o generada durante vy posterior a |3 vigencia de este contrato para un fin distinto
al establecido en su objeto v en el presente documenta, sujetdndose 3 |as responsabilidades

econgmicas, pensi=c - -dalguier otra indole o instanciz - nsttuto, que deriven deal
iNCUmplim. . w de este acuerdo. Dicho anevo - e ser entrégado al Administrador e
COEraio.

Designacién de coni. w0 (esponsable con sus datos.

Fl lizitante adjudicado deberad notificar al A+ inistrador del Contrato los datos de contaclo de
la persona responsable de establ=-=; comunicacién con el Instituto ra 1 todo o referente al
envio de |a Informacidn ' cnrel de Servicios Integrales (CS1' 2! 1 =tituto, Anexo Ti% (Tl Tres)
“Designacion d= uonlacto responsable con sus datos | (o cual debe mantener una relacie,
labors, con |3 ermnpresa a quien se adjudica = cunilato del Servicio Integral. Toda comunicacion
entre el Instituto ¥ &l proveedor Adiudicado serd Unica v exclusivamente meuants el personal
designade, por lo gue el Instis ro se reserva el derecho de stender t=00= sulicitud proveniente de
proveedores 0 persolras distintas a las desigriadas. Es usligacion del proveedor adjudicado
mantensr actualizados los contactos gue design,

; ANEXOS
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Solicitud de Pruebas

El licitante adjudicado debera solicitar por escrito al Adrministrador del Contrate |a reslizacion de
pruebas de carga del archive JSon, Una vez recibida |a sclicitud el administrador del contrato
debera gestionar lo conducente a efecto de solicitar a la Division de Servicios Digitales y de
Informacion para el Cuidado Digital de la Salud, viz oficio, fecha para Ia realizacion de dichas
pruebas

Todos los documentos relativos a

Firma de Acuerdo de Confidencialidad, Dasignacidn de contacto responsable con sus datos y
Sollcitud de Pruebas deberan entregarse mediante un escrito libre en hoja membretada de la
empresa licitanie, debidamente firmada por 2l representante legal con facultades de
administracion o de dominio, en lasinstalacicnes del Administrador del Contratc,

Todas |as gestiones relacionadas con el Sistema ce nformacion y envio de mensajeriag HLY, sa
reglizaran en las oficinas del Administrador del Contrato, a efecto de gue instruya @ guien
corresponda; para gue sea solicitado o conducente ante la Coordinacion de Servicios Digitales
v de Infarmacién para Ia Salud y Administrativos, o dende-el Instituto designe:

Pruebas de Funcionabilidad

Las pruebas para la carga del archivo JSon en =l sistema de Control de Servicios Integ rales se
realizaran conforme al apartado del “Registrode Prusbas”, mismas que deben ser realizadas en
un plazo maxime de |15 dias hblles posteriores a la ermizion del fallo. El hicitante adjudicado podra
realizar hasta 3 intentos para completar de manera exitosa las pruebas de carga de archivo Json.

Cada intento es considerado como |8 visita & las inslalaciones que designe el Instituto a traves
del Administradaor del Contrato, Ia cual tendra una duracion de maxime 4 horas.

E| proveador adjudicado, debera garantizar |3 carga =xitosa de los archivos 15on en 2l Sistermna
de Control de Servicios Integrales a entera satisfaccion del Instituto.

b) EN CASQ DE QUE SE REQUIERAN PRUEBAS, DEBERA INDICAR EL METODO DE
EVALUACION * - RESULTADO MINIMC QUE DERE OBTENERSE AL EJECUTAR LAS
PRIUMT “ . Ly sE REQUIERE VERIFICAR EI 71/11-LivueNTO DE LAS ESPECIFICACION” -
SLICITADAS DE ACUERDO COM '+ 1o, LUANDO ESTA RESULTE AP .=Li, DICHA
COMPROBACION SERA TLAEORADA POR EL AREA TECNICA U AMENTE SE PODRA
SOLICITAR ! & ““HESENTACION DE MUESTRAS CUAMPO SE CUENTE CON EL PERSONAL
TECMY T CAPACITADO Y CERTIFICADD PAT Y L ALIZAR LAS PRUEBAS, MISMAS 2 _
CEBERAN REALIZARSE CONFO™ 'L L4 LIC A LAS NORMAS: OFICIA! EAICANA,
ESTANDAR (ANTES MEXICANA), INTERNACIONAL, DE REFERENTIA, L ESPECIFICACION
TECNICA EN EL LASO DE INSUMOS PARA LA SALUD, LAS PIEZAS REQUERIDAS PARA
PRUCSA DE LA CCILE DEBERAN ENTRF 35 DENTRQ DEL PLAZO QUE FTi~
CSTABLEZCA Y SERAN CON CARCO | LRUVEEDOR, LO CUAL ESTARA PR LTU EN LA
CONVOCATORIA DEL PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION:
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€] MODIFICACION DE LA ESPECIFICACION TECNICA DE ALGUN BIEN QUE NO SE
ENCUENTRE REGULADO POR EL COMPENDIO NACIONAL DE INSUMOS PARA LA
SALUD.

NO APLICA.

d) MODIFICACION DE LAS ESPECIFICIACIONES TECNICAS DE UN BIEN RESPECTO DE LAS
ESTIPULADAS EN EL EJERCICIO ANTERIOR Y QUE DERIVADO DE LA INVESTIGACION DE
MERCADO, EL AREA CONTRATANTE ADVIERTA QUE EXISTEN CIRCUNSTANCIAS QUE
PUEDAN LIMITAR LA LIBRE PARTICIPACION, CONCURRENCIA Y COMPETENCIA
ECONOMICA.

NO APLICA,

€] NORMAS OFICIALES AANAS, NORMAS  INTERMATIT 10 25 NORMAS DE
REFERENCIA D ES-cUIFICACIONES CUYC CUMPLIMIEN (U =k EXIGE A LOS LICITANTES.
LICTLICIAS, AUTORIZACIONES Y PERMISOS.

42660-003-057 Procedimir - ztorgat el tratarmiento dialitics - ~adlentes con
insuficiencia ren=! i _iuza ¢ las unidades médicas hessitala gy we sequndo nivel de
atencion, aciuulizacian ol 14 de noviembre de 2077
Autoriza Revisd
Lic. Luis Fernando Tagliabue Rodriguez Dr. Nemesio Ponce Sanchez
o ANEXODS
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Titular Coordinscién de Planeacion de Mtular de ia Coordinacidn Tecnica
Servicics Médicos de Apoyo . L I;
oY de Servicios Médicos Indirectos

Elaboro

Dr. Eduardo Monsivais Huertero

Jefe de Area de la Coordinacion Técnica
de Servicios Medicos Indirectos

Maria del Consuelo Maldonado Felipe en mi caracter de representante de la empresa Baxter, 5.A.
de C.V. manifiesto |a aceptacion y cumplimiento de las disposiciones descritas y detalladas en el
Anexo Técnico de la Licitacién Piblica Electronica Internacional Bajo I3 Cobertura de los Tratados
de Libre Comercio LA-050GYRG88-£34-2022 CONTRATACION DEL PROGRAMA DE DIALISIS PERITONEAL
AUTOMATIZADA (DPA) PARA PACIENTES NUEYDS, 2023,

Atentamente
.! ﬂl
Maria-del Consuele Mda't's aaa | elipe
Ren: s tants Legal
P R
e Yo FOLIO 000029
Dietrgactin Mg
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Dislisis Peritoneal Automatizada (DPA)
para pacientes Nuevos
Términas y Condiciones

Encumplimiento a lo dispuests en el numeral 4244 de las Politicas, Bases v Lineamientos en
rmateria de Adguisicicnes, Arrendamientos ¥ Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social
(PCBALINES), se-establecen los presentes Terminos v Condiciones, para la contratacién del
Programa de Didlisis Peritoneal Autornatizada para pacientes Nuevos, de-conformidad con lo
siguiente;

A VIGENCIA DE LA PRESTACION DEL SERVICIO

a.l El plazo para |a prestacion del Programa de Dialisis Peritoneal Automatizada para pacientes
Nuevos sera a partir del 01 de enero hasta el 31 de diciermbre del afio 2073,

b.] La vigencia del contratosers a partir del 01 de enero hasts &l 31 ce diciemiare del afio 2023

¢l Le vigencia de la prestacion del Programaseraa partir del 01 de enero hasta el 21 de diciembre
del ane 2023

B. TIPO DE CONTRATACION.

El procedimiento de contratacion e formalizara a través de un contrato abierto por partida y por
cada Organo de Operacidn Administrativa Desconcentrada (OOAD) v Unidad Médica de Alta
Especialidad (UMAE). El contrato sers abierto, en los términos de los articulos 47 de 13 Ley ae
Adquisiciones, Arrendamientos ¥ Senvicios del Sector Publica {LAASSP) v B5 de su Reglamento
aclarando que la entrega, recepcion, alta y pago se realizara en cadz OCAD v/o UMAE conforme
g lo establecidos en el Anexo TI "Requerimiento por QOAD/UMAE de bolsas para pacientes
nuevos en didlisis peritoneal autarmatizada 2073

C. LUCAR, PLAZO DE ENTREC .,

Laentregade lo2 "~ izs serd realizada directamente 1 os domicilios de los pacientes inclui--
En el . i de DPA, los cuales le serdanm =0 o edos al licitante adjudicado - - fog
0= weivicios de Prestaciones Médi-=- . ir2cciones Médicas de las UMAF " nexs 72 (1 Dos) y en

suU £aso, en las Farmaciz de cada unidad médica en los sur: e v osenalados 2n el presente
documento.

L4 wlimera entrega de las bolsas de o iz peritoneal para el paciente 1z r=icarz 2l licitante
adjudicado dentro de los 75 [1,uice) dias naturales contado 3 parti- L loemisidn y notificacisn
del fallo ¥ hasta =' 21 de diciernbre de 2073 ¥ una ve? fua reciba el Formato de Ingreso dal
Pacierfc "Ti=u1", Anexo T51 (Tainco puritgunsi + - presentes terminos y condicione -

Sera responsatilidad del licitants adjudicado garantizar mediante enti egas subsecuentes, |3
suficiencla de insumacs para la terapia, de al menos paE una semana, debiendo verificar las
existencias de s bienes prescritos que se encoznman en el domicillo del pacients,
cuantificando su eguivalencia en bolsas 2n =) incriento de la entregay procediends : hacor el
djuste en la entrega y facturacion ozl producto en el ciclo infmediato siauienis, deacuerdo a lo
solicitado y sdlo proc=-" 3 el cobro por lo suministrado de acc oo 3l plazo estabiecido en el
_ ANEXOS
T e e DlWS|DN DE CUNTR.#TOS Fril =) AJO30
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ANEXO T5 A (TCINCQ A) MANUAL DE PROCEDIMIENTO PARA EL CONTROL REGISTRO
CONTABLE ¥ TRAMTE DE PAGO DE LA ENTRECGA DOMICILIARIA DE LOS BIENES PARA
DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA, de este documento.

£l licitante adjudicado se compromete a3 entregal un “Eguipa Electro médico gque regule
autarmaticamente los intercambios de Solucion Dializante en paciente <on DPA", clave
£31 8790599 del Cuadro Basico Interinstitucional 2 Institucional, el cual debe apegarse
ectrictarmente al contenido del Anexe T4.B (TCuawoB) ¥y entregarse en 2| domicilio de los
pacientes del Programa de Dialisis Peritonesl Automatizada (DPA) dentro de los 15 (quince)
dias naturales 3 partir de gue reciba el Formato de Ingreso del Paciente FIP-01, y retirarse del
domicilio del paciente a los 15 (guince) dias naturales posteriores a la conclusién de Iz vigencia
del contrato.

| os eguipos deberdn ser puestos en operacion 2 |=z ciormacilios de los pacientes asl Programa
de DPA, conforme a |a instalacion y funcionalidad inharente a cada unode ellos.

Las soluciones de dislisis que entregue el licitants s udicado deberan apsgarse estrictaments
a las especificaciones, descripciones, presentaciones v demas caracterfsticas que se Indican en
estos Términos y Condiciones en los Anexos T4A4 (1 cuatroA) y T.4B (T.ecuatro.B). Los equipos
gue entregue el licitante adjudicado deberan estar en Gptimas condiciones de funcionamiento,
asi mismo no deberd entregar bienes fabricados con las leyendas "ONLY EXPORT" ni "ONLY
INVESTICATION"

El licitante adjudicado dotard de una tarims pars aue el aimacenamients de los bienes en el
dornicilio del paciente nose realice directamente &r &l piso, sino en dicha tarima, disminuyendo
el riesgo de posible contarminacion por hongos,

En el caso de reguerimientos para necesidades de unidades medicas de las OOAD y UMAE, Ia
entrega de los bienes se hara directamente en |z Carriacia de cada una de las unidades medicas
que requieren bienes del Programa de DP4 La primera entrega se realizara dentro de los 15
[quince) dias naturales a paftir del inicio del contratoy |as subsecuentes de acuerdo a a solicitud
de cada unidad médica de las O0AD y/o UMAE

Las bolsos de didlisis para entregar a I0= (a0 (BniEs, tieberan corresponder = 307 a3 ae las
concentraciones siguientes: 157 g 425% conforme a lo o Lui el médico
responsable de cada m3lie iz wivido en et Programa de DDA s ss e 58 indicaran en &l
Eormmate FIT-01 Ansxo &A1 (T CincolUng) ¥ &n = o, en el Formate de Maodificacion dz
prescripcion o Datos del Paciente MBI M aiexo T2.2 [T Cinco.Dos)

El surninistro de los bienes =1 . domicilios de los pacientes, se llev-3 a cabo de conformidad
can los formatos 75 01 Anexo T.5] [T €incollno) y en su €ast, ol MPLE-07 Anexo TSA (T.CINco A)

deestraocumento.

or necesidades del Institiito 7 cosho adicional para éste y previc . i2roo de las partes se
podra modificar el fugar de enlrega de los bienes objeto def Froyg.111a de DRA

En ciso degue hubiere iIngresos de pacient=- o rmodificaciones de prescripcidn, en ol L anscurso
del mes, el Instituto a traves de Iz Livdact medica correspondients, notificard al licitante
adjudicado pars que le haga entrega de |os requerimientos a travss del Formato de Ingreso del
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Paciente FIP-01 y/o del Formato de Madificacion de Prescripcicn o Datos del Paciente MPDP-0),
seqin corresponda.

El licitante adjudicado, a solicitud del Instituto, entregara las bolsas de didlisis ¥ equipo para |
Giglisis Peritoneal Autormatizada contenidos en los Anexos T.4A (TCuatra Al v TAB (T.Cuatro.B)
de estos Términos y Condiciones, directamente en los domicilios de los pacientes autorizados,
quienes previamente olorgaron su consentimiento para la recepcidn de estos bienes,
curmpliendo con el Manual de Procedimisnto para el Control, Registro Contable y Tramite del
Pago gue se acompana como Anexo TSA {T.Cinco.A) en este docurnento.

El Instituto no otorgard ampliaciones al plazo de entrega de los bienes, establecida en los
contratos que deriven del procedimiento de contratacion carrespondients, tods vez gue son
para un tratamiento de soporte de vida para los pacientes.

Calidad.
Los licitantes deberan acompanar a su proposicién técnica los documentos siguientes:
Para Fabricantes y Distribuidores de Medicamentos:

*» Copia legible del Registro Sanitario vigente (anverso vy reverso), expedido por la
COFEPRIS, conforme a lo establecido en o articulo 376 de la Ley General de Salud
vigencia de 5 afios), debidamente identificado por el nimero de partida y clave
Proposicion. Asimismo, podra enviar los anexos cofrespondientes al marbate, z efecta de
que pueda acreditar fehacientemente que el producto ofertade cumple con |a
descripeion del Cuadro Basico (el no presentar los proyectos de marbetes no sera motive
de desechamiento).

* Ellicitante debera ofertar con las diferentes claves de |as bolsas de dialisis, el sisterna e
conexion compatible, en el entendido que deberd cumplir con |a documentacion
solicitada para cada una de ellas, considerande el mismo descuento en su oferts tecnica-
BECoOnaMmica:

* Encasode que el Registro Sanitario no se encuentre dentro del periodo de vigencia de
Safios conforme al articulo 376 de |a Ley General de Szlud, debers entregar:

o Copia simple del comprobante de| tramite de ~rerroga del Registro Sanitario,
mrEtEdadoante la COFEPRIS el ! 0| Loy wer referencia al nimero de r=-
sanitario al que perter---

¢ Encasode o s bienes ofertados no requieran de T_gistro Sanitario, debera
anexar o siancis oficial, expedida por COFEDPRIS, con firma ycargo del servidor
Futilico gue la emite, gue lo exima o) - S0

* Escrito en papel membretadao en =i gz manifieste gue, en caso de s= =zhudchcado, s
COMpromete @ presents: cspecificacionas tecnicas de calidadl, mmotodos de prushba, asi
comalas si-t 5 L de referencia ¥ |05 resultados de - +i0s de estabilidad acelerada W
alars . plzzo de los blenes cantratados, en = . mznto en el que el Instituto lo re- L L

+ Escrito en papel membretado dal facricante en el gue manifieste, que los jroductos
curmnplen con le estip'' 2 par la Ley General de Salud, er .. articulos aplicables;
confarme a lo esablecido en s Farmacopea de los Cotadics Unidos Mexicanos vy sus
Supleriontos, en las Normas Oficiales M=%l .nas, Normas Mexicanas, MNormol
Internacionales, asi como las especifi.acionas técnicas del fabricante.
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Para Fabricantes y Distribuidores de Otros Insurmios para la Salud:

» Copia legible del Registro Sanitario vigente expedido por la COFEPRIS, confarme a o
ectablecids en el articulo 376 de 13 Ley Ceneral de Salud (vigencia de 5 anos),
debidamente identificado por el numear ds clave propuests, asi como los anexos
correspondientes al marbete, que acredite i=hacientemente que &l producto ofertado
cumplecon la descripcion del Cuadro Basico

e Encasode que el Registro Sanitario no se encuentre dentro del perioda de vigencia de
5 afios, conforme al articulo 376 de |a Ley Ceneral de Salud, deberd presentar

& Copia simple-del cornprobante del tramite de prorroga del Registre Sanitano,
presentado ante la COFEPRIS 2| ~ual deberd ser referencia al namero de registro
sanitario al que pertensce.

o Ericaso de gue los bienes ofertsdos na requieran de Registra Sanitario, aesbera
anexar constancia oficial, expedida por COFERPRIS, con firma y cargo del servidor
publice gue la emite, que lo exima del mismo.

e Escrito =n papel membretado en el que manifieste gue, en caso de ser adjudicado, se
camprommete a presentar especificaciones t2cnicas de calidad, métodos de prusba, asi
como las sustancias de referencia y 105 resultados de estudiosde estabilidad acelerada y
a largo plazo de los bienes contratados, 20 & morrento en &l gue el Institute lo requiera.

e Escrito en papel membretado del fabricante en el que manifieste que los productos
cumplen con lo estipulade por la Ley censral de Salud, en los articulos aplicables,
conforme a lo establecido en la Farmacopes de los Estados Unidos Mexicanos y sus
Suplementos, en las Normas Cificiales Mawicanias, Normas Mexicanas, Normas
internacionales, asi como las especiicaciones t&chicas del fabricante,

Die les bienes gue resulten con asignacion y de los que Ia Coordinacion de Calidad de Insumaos
y Laboratorios Especializados {CCILE)cuente-en con antecedentas de problemas en su calidad
y que correspondan & los fabricantes yfo marcas ofertados, previamente a l2 primera entrega,
los licitantes adjudicados deberan presentar =i Jas2 Urbano Fonseca Ne. 6, Colonia Magdalena
de las Salinas, Delegacion Gustave A Madero. L8 07760, Méxica, D.F, en un plaze no mayor a 10
dias hablles a partir del fallo, |z cantidad de muestras que determine el area técnica de un lote
de reciente fabricacion, acompanadas de suU Infarme de resultados del andlisis emitido por &l
fabticante, con 1a finalidad de que sea snalizado, para determinar el cumplimiento de las
especificaciones conforme a la normatividad aplicable. Sielresultado del analisis de la muesira

no cumpliera con dicha normatividad, el licitante adjudicado poges culnplimiento al
contrato con olra Mmarcs Quc. (10 cuente Con sprecedentr, = rala calidad previa autorizacion
del admini-:r .dor del contrato.

Durante la vigencia det (los) cortr="uiy Gus, en 5U £as0, se adjudiqueln), =i i SJTUto podra

solicitar al {los) licitants sojudicado en cualguier tiempe durant= |a vigenga del instrurmenta
juridicode refor. il

. £l Certificado de Buenas Practicay (e —ouncacion, expedido por la COT=- 13 (vigente),

s Las rmuestras necassias (MINIMo Tres piezas pory lote) para voriticar e cumplimiento de
los requisitos de calidad de los bienes =r o= cacos de bienes gue reguieran Registro
Saritario, seran evaluados a traves de Tere = Autorizados por la Comision de Coicral
Analiticoy Ampliacién de Cobertu (71 AYAC)

e Las Mmuestras solicitadas serdn evaluadas per el Instituto de » uierdoFla Farmacopea ae
los Fstad~s ridos Mexicanos, misma due 85 apti-aLie a los Insumos establecidos en la
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presente convocatoria y en la cual se describen las pruebas v métodos para s evaluacién
de los insumos..

MNOTA "En caso de gue ro existan personas acreditadas por la EMA o Terceros Autorizados por
Comisién de Control Analitico y Ampliacién de Coberturs [CCAYAC), segin sea el caso, el
Instituto a través del &rea responsable, evaluars Ias especificaciones de los bienas”

* ElInstituto podrd en cualquier momento verificar el cumplimiento de los requisitos de
calidad de los bienes al licitante que resulte ad|udicacdio.

* Asi mismo, durante |3 vigencia de| contrato el Instituto coadyuvard con la autoridad
sanitaria {COFEPRIS), informandale los resultados de aguellos insumos para la salud que
ho cumplan con la nermatividad establecids,

* L3 evaluacidn de las muestras de |os insurmos para la salud se realizara conforme a lo
establecido en la Ley General de Salud; en los articulos aplicables, conforme a lo
establecido en la farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos v sus suplementos, en
las Normas Oficiales Mexicanas, Normas Mexicanas, Normas Internacionales, asi como
en las especificaciones técnicas  del Instituto, que se podran consultar en
http;’fcmmpras.fmsa.gob.mmpcprovinfu y a falta de éstas, de acuerde = Jas
especificaciones técnicas del fabricante.

* Especificaciones técnicas de calidad, métodos de prueba, asi como las SUstancias de
referencia y los resultados de estudics de estabilidad acelerada y a largo plazo de sus
productos, para star en posibilidad de Hevar a cabo su analisis,

* En caso de encontrarse alguna inconsistencia de acuerdo con |a legisiacion sanitaria o
las autorizaciones otorgadas por la COFEPRIS, &l Instituto o hara del conocimiento de
dicha autoridad.

Condiciones de Entrega

Licitante adiudicado recabarad en cada entrega de bienes, la firma autdégrafa del pacients,
familiar ¢ vecino autorizade, en el Formata Constancia de Recepcién ([CR-01) (Arexo T53 (T
CinceTres), o "=, =1 el caso de na encontrarse ninguno de ellos, licitante adjudicado debera
dei=- ouficacion v hacer Entreqs en fa farmacia de la unidad médica 2 3 Que esteé adscrito.

Los bienes que entregue ~1 7+t adjudicado, deberan ser entrer - SON empague sector
salud o con efini =iz 19 cuimercial sello o sobreimoresiis -on |a clave del sector salud. En Ia
Cors!=r i oe Kecepcion el licitante adjudic= . deosia indicar; el nGmerd de contratn pocada
iave, el nomero de lote de los bier=- - wregados, I cantidad de piezas entreggaas, las bolsas
que cubre, el nombre gendnica u comercial del bien, fecha de cad: Cidsd de los bienes gen sy
defecto, fecha defa'.. i _icion, damicilio, teléfono v corren o ==tronmica deal licitante adjudicadn

ol rurmiers de contrato v por cada clave = umearode lole, la cantidad de piezas tregadas, las
bolsas gue cubre yla fecha de o widcidad, domicllio, teléfonoy medio « s . o, Lo de la empress,
nombre genérico ooz cie del bien, fecha de fabricacion Vi3 we caducidad.

Duranies ia recepcidn de los bienes, éstos PG estar sujetos a una verificacidn vie: | aleatoria
por parte de un representante instizLocnal, con objeto de revisar que so =1 leguen conforme
con la descripcion del Catalogyo de Articulos, asi cormio con las rondiciones reguericdas en e
presente contrato, considerandse cantidad, empadues, envases en buenas condiciones,
cadur: iza y demds condiciones solicitadas ~r o ;;resenﬁiﬁﬁ?ﬂginos ¥ Condiciores,
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£l personal del hospital responsable del programa dara seguimiento mensuai sl abasto
gportunoc delas cantidades y concentracionss de las =oluciones de dialisis para DPA solicitadas
para cada paciente, confarmea los Anexo T3 (T Tres)y Anexo T.32 [T.TresDos) de ectos TErMINOS
y Condiciones.

|5 transportacion de los bienes, las maniobras as carga y descarga en el andén del lugar de
entregs o en el domicilio del paciente, seran a calgo del licitante adjudicado, asl como el
aseguramiento de los blienes, hasta que éstos sean recibidos de conformidad por € paciente,
familiar, responszble autorizado o bien por &l rismo Institute:

Los bienes deberan ser entregados por el licitants zdjudicado bajo el esquemsa LAB “Libre a
Bordo" y DDP (Delivery Duty Pays) "Entrega Derechos Magados Desting Final”.

Todos |os bienes gue entregue el licitants agjudicado debearan contener el Codigo de Barras
UDC-A, UDC-E, EAN-TZ 0 EAN-AB, de acuerdo = las normas internacionales de codificacion,
misrma que no debera ser modificado durante |a vigencia del contrato.

Los blenes que se entregusn deberan apedgarse estrictaments & las especificaciones,
descripciones, presentacionss y dernds caracteristicas gue se indican en el Anexo T4A
(T.Cuatro.A), el cual forma pafte de estos Terminos y Condiciones, a las MNormas Cficiales,
disposiciones legales reglamentarias y adrministrativas gue emita la autoridad competente.

Corno parte de los reguisitos deberan presentar en su propuesta Registros Sanitarios
correspondientes ge las claves descritas en =l Anexa T.4A (T.Cuatroh), de los cuales, en |los
marbetes deberan indicar ademas de lo sctablecida en la Ley General de Salud, &l nombre
genérico, descripcion del bien, clave del Cuadro Bisico, nimero ge lote, facha d= caducidad,
cantidad, razon social y domicilio del fabncante, 3si como al nirmera de registro otorgado por la
S5A y otras caracteristicas del bien gue el licitante considere importante para ia identificacian
respectiva.

En caso de ous =2l licitante adiudicado sea Up Aicr-tudor, la informacion - adicion?!
Sprefien citedescritaladeberd llevarens! oL ass -ecundarioy de noexistiréstesarn =l 1=,
etiquetaé sobrepuestas sin cubmr leyendas ae origen indicando Ia razon sooial v domicilio ciel
licitante adjudicado.

Loserwieze gt narios, secundariosy colectives ‘05 gue determine el licitante aan-

la iieigendcla que deberan garan'.ar que el bizn se conserve en comdicioc=s optimas de
ermpague y ermbalgje dur e &l transporte y almacenaje, asi corm™ Jua o calidad del bien se
mantenga durant = potlodo de garantia, a5 misrno dar < 1 mirmiento a lo establecido en la
Ley Gene ! dg salud, sus Reglamentos y Norrrz-  (iales Mexicanas aplicables, conforme <
rrarbetes autorizados por la Comisitn =< e 3l para la Prévencion contra Riesoio: o4 £ 3FIOS,
Los bienes que entrs- = _ uilante gue resulte adjudicadn &' Lan apegarse gstrictamente a
las especit - - nes, descripoiones, presentacioniss v doinas caracteristicas gue =g indican ~n

DIQYEnte gocumer Lo

En el caso de que el li-zante adn no Cuente con 2| Reoist - Sanilanio para las claves
010.0002366.00 "Siciema Integral para aplicacion de L) it Peritoneal Autornatizada’, el
licitanta adijudicado podra ofertar por separads _uda unade las claves
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2380, 2353, 2355, descritas en el Anexo T4A (T.CuatroA), incluyendo cada uno de los insumos /
bienes con las caracterfsticas ¥ cantidades descritas en el mismo Anexo T4.A (T.Cuatrad), para
cada paciente, gue e su conjunto contemplen el sistema requerids, sin que ello impligue un
incremento en el costo

El licitante adijudicado informara mensualmente, mediante relacion, el ndmero de equipos
instalados en los domicilios de los pacientes y una descripcion de las caracteristicas y
especificaciones de los mismos, la manifestacien de que los mismos se apegan estrictamerite a
lo requerido por el Instituto, tanto en las unidades médicas de adscripcicn de los pacientes,
Jefatura de Servicios de Prestaciones Médicas de fas Delegaciones y/o direccidn médica de las
UMAE, donde se suscriban los contratos,

El licitante adjudicado entregard un reparte mensual 3 la unidad médica del |MSS ¥ aita
Coordinacion de Planeacion de Servicios Madicos de Apoyo (CPSMA), Iz fechade entrega deberd
ser dentrode los primeros 5 dias habiles de cada mes siguiente al mes a reportar, La informacion
deberd ser registrada en una hoja de célculo (Excel) tal y como se especifica en el ANEXO Ta
(T.SEI5) “TABLA CIFRAS DE CONTROL DE REGISTRO NOMINAL DPA". El medio de entrega,
deters ser a través la direccion electronica sl_dpa@imss.gob.mx, para af Programa de Dislisis
Peritoneal Autoratizada,

Programa de Supervisién

El Instituto llevara a cabo un Programa de Supervisién para la vigilancia del cumplimiento de |z
entrega de los bienes del Programa de Dislisis Peritoneal Automatizada (DPA), conforme al
Anexo T3 (T. Tres) de estos Términos ¥ Condiciones.

Para efecto de lo anterior, las unidades médicas deberan utilizar el formato del Anexo T32
(T.Tres.Dos), el cual forma parte de este documento v que se hace del conocimiento en los
presentes para su consideracidn v uso,

DEVOLUCION Y/O CANJE POR DEFECT O3, VICIOS OCULTOS DE LOS BIENES O DE LACALIDAD
DE LOS SERVICIOS.

La devolucién vfo canje que implica la reposicidn de Rieres sera por cuenta vy a cargo del
licitante adiudicado, de acusrdo a lo establecidy en el Anexo Técnico

El Instituto, por conducto del administrador del contrato, solicitars directamente al licitante
adjudicado, dentro de los 3 {tres) dias habiles siguicns L g momente en que se haya per—=:_ =
el ticuedlto o problems de calidad, =' = = ic los bienes,

El licitante adjudicads = o3 ademas verificar si otros los de o bienes previamente

entregados, praz.intan el defecto de calidad injcial; T=hie detectado, De ser asi solicitara 2
admrisirador del contrato afectado i devli - "1 e los bienes para su reposicidn ©- - ez an
tas condiciones solicitadas por ¢l I+ o notificando de esto a la Coordlia (di e alidad de

Insumos y Laboratorios B+, cializados (CCILE),

El licitante aujudicada debers repanerlos bienes sujetosa canje y/o devolucicn, en un pliss que
noexcedera de 7 (siete) dias naturales, cortailos 3 partir de la fecha de su notificacidn al licitante
adjudicado.
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e, DIVISION DE CONTRATOS ~ * /YO 000036

<o Wi, . mEhe Ted, [24) 65 49 1 an o




Baxter

El licitante adjudicado seobliga a responcer ppor 5J -enta y riesgo de los dafos yio parjuicios
que, por inobservancia o negligencia desu parts, llegue s causar al Instituto yioa terceros,

Los lotes de los bisnes que se entreguen al Instituto por motivo de canje, sefan aceplados con
el informe analitico del laboratorio de contral de calidad del fabricante. Al mismo tiempo, el
licitante adjudicado deberd entregar a la Coordinscion de Calidad de Insumos Laboratorios.
Especializados (CCILE| una musastra del lote ya corregido para gue esta constate quese cumple
=on las normas y especificaciones técnicas,

Er caso de que el Institutodurante la vigencia del contralo o |a garantia de cumplimientoreciba
comunicado por parle de la Secretsria de Saiud de que ha sido sancicnadeo el licitante
adjudicado o s& le ha revecado =l Registro Sanitario, se podra Inclar &l procedimiento de
rescisitn adrministrativa delcontrato.

Todos los gastos gue se generen con molivi del canje, correran por cuenta del licitants
adjudicadg, previa notificacion del IMS5.

El Instituto no otorgara ampliaciones al plazo de entrega establecido en |os contraios qus
deriveny del procedimisnto de contratacian correspondiente, toda vez gue son para un
tratamienta de soporte devida para los pacientes.

Garantia de los Bienes

El licitante adjudicado debera presentar junto con ios bienes, en papsl membretado de éste,
firrmado por su representante legal, escrito por el gue se garantice gue =t periodo de caducidad
de |os bienes no podra ser menar 2 12 (docs) meses, contadaos a partir de ia fecha de entrega de
los bisnes,

D. MECANISMO DE EVALUACION DE LAS PROPOSICIONES TECNICAS

Con fundamento en lo dispuesto por el articulo 36, de la Ley de Adquisicions: Arrendamisntos
y Servicios del Sector & i, se evaluara medianta el criterio - auacion BINARIO. En este
supuesto, b convacante avaluard al menos las dos proposiciones cuyo precio resulte sar mas
bl de no resultar éstas solventes, se eval i a0 las que les sigan en precio.

Los licitantes debersre L ocon la documentacion sl ot L gue e verificara
documentalrm= 1= ou=sseincluya s informacion, doon sy teguisitos solicitados, asi cormn
e | Sropuesta de las especificaciones T o o-Modicas con descripeién amplia y detaliada ol
corvicio. Los criterios que se apis o .0 pars evaluar las proposiciones. 2 basaran en la
informacion docurmental or=—entada por oz licitantes observand. para ello (o previstoen el
srticulo 36 en o elsivo al cnterio binario y 26 Bis franoen i, de la Ley de Adguisicionss,
Arrencanfientos y Servicios del Sector PUblicc y 51 a= sy Reglarmento

e corroborara lainclusidny ! 2 4dad de la totslicad de la documenis v Lecnica ciel licitants;
remitida a traves =l cis.ema CompralNet, solicitada=n el prez., T procedimiento, considerando
ja5 modificaciones gue derfven de la o las juntas ci= golaraciones.

ge verificara la descripcion téonica el sevicio sfertado por el licitante, la cual debera ser legible,
amplia y detallada incluysngo 05 equipos ¥ micnes de consurno olertados, conforme a lo
solicitado en &l Anexo Técrico , en el gue el liciants debera puntualizar las partidas en las aus

mertcips, los sguipos y bienes solicitadd~ . jarz la prestacion del servicio debrlzmente
Pt g 4 P
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referenciados por partida, , especificando las caracteristicas y requisitos obligatorios senalados
er el ANEXO T4 B (T.CUATRO B) CEDULA DE DESCRIPCION DEL EQUIPO ELECTROMEDICO
QUE REGULA AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DE SOLUCION DIALIZANTE, CON
DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA ¥ ANEXO T4A [TCUATRO A) DESCRIPCION DE LAS
CLAVES QUE SE REQUIEREN PARA LA ATENCION DE PACIENTES DE DIALISIS PERITONEAL
AUTOMATIZADA,

Se verificara ia correspondencia entre |a descripcisn téenica del licitante, indicada er sl ANEXO
T4 8 (T.CUATRO B} CEDULA DE DESCRIPCION DEL EQUIPO ELECTROMEDICO QUE BEGULA
AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DE SOLUCION DIALIZANTE, CON DIALISIS
PERITONEAL AUTOMATIZADA Y ANEXO T4A (T.CUATRO A) DESCRIPCION DE LAS CLAVES QUE
5E REQUIEREN PARBA LA ATENCION DE PACIENTES DE DIALISIS PERITOMNEAL
AUTOMATIZADA, con los anexos técnicos, folletos, catalogos, fotegrafias, imagenes, instructivos
y/o manuales del fabricarte, due envie el licitante como sustento.

Se comprobard la congruencia entre Iz descripcidn técnica del licitante, indicada en el ANEXO
T4 B (T.CUATRO B) CEDULA DE DESCRIPCION DEL EQUIPO ELECTROMEDICO QUE REGULA
AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DE SOLUCION DIALIZANTE, CON DALISIS
FPERITOMNEAL AUTOMATIZADA Y ANEXO T .44 {TCUATRO A) DESCRIPCION DE LAS CLAVES QUE
SE REQUIEREN PARA |A ATENCION DE DACIENTES DE DIALISIS PERITONEAL
AUTOMATIZADA, incluyendo marcals), modeto(s) v fabricante(s) v les documentos presentados
para acreditar &l registro-sanitano v los certificados de calidad solicitados en el Anexo Técnico.

La evaluacion de la documentacién técnica se realizars por el personal de la Coordinacion de
Planeacidn de Servicios Médicos de Apoyo a través de |a Coordinacién Técnica de Servicios
Medicos Indirectos y de la Coordinacidn de Servicios Digitales y de Informacion para 1z Salud ¥
Administrativos conforme a lo siguiernte;

PROPUESTA TECHMITA,

La =valuacion técnico meédica se realizara con
—_ . el apoyo de personal operativo designado por
~Spectos Tecnice-Medicos las OOAD y UMAE, a través de la Coordinacisn
Técnica de %orvi L os Médicos Indirectos.

La evaluacidn se realizars por el personal Que
designe la Coordinzcion Técnica de Servicios
Digitales y de Informacidn para la Salud ¥
Admiristratives | ZSDIsA)

— —

Aspectos del sistemnade Informes-

~l aiea encargada de concentrar ' i nacion relativa a las evaluaciones ‘eLnicas elaboradas
por cada una de las drean oorucas anteriorments enunciadas, <o b Coordinacitn Técnica de
servicios Medics  maoirectos de la Coordinadion de Pl ior de Senvicios Médicos de Apoe-
pare: T o jg Coordinacion Técnica de Ri- ¢ servicios de la Coordinacidn de 2= L idn
de Biznes y Contratacion de Servicin:

Para efectos de la ~asluacidn de |a propuesta téecnica, <) liutanle debers cumplir con ia
documentacisn solicitada, se tomaran en considers=-n |os crilerios siguisntes.

a. Severificard gue Incluyan & informacion, los documentos W I reguisitos solicitados
en estos Térmiinos y Condiciones.
S ANEXOS
A Frasicents Matocek s
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Se verificara documentalments gque o otertado cumpla con las especificaciones
tecnicas y requisitos solicitados en estos Térrninos v Condiciones, asl como con
aquellos gue resulten de |3 junia de aclaracicnes:

se varificara aue cotice los bienes para el Programa de Dislisis Peritonez!
Automatizada conforme & las condiciones y caracteristicas solicitadas en esios
Terminos y Condiciones,

Se verificard gue presenten la totalidad ge losescritos y documentos obligatoriosgue
afectan la solvencia de las propuestas raqusridos en el apartado Propuesta Tecnicay
que &stos se apeguen 3 |as caractellsticas zolicitadas

Se verificard que la proposicion técnica cumpla con tocos los reguisitos solicitados en
el apartado Descripcion, Unidad, Can udad y Entrega de estos Términos Y
Condicionss y sus aNexos.

Que presente ladescripcion amplia y det =liada de los bienes ofertados, cumpliendo
actrictamente con losefalado en el Ansxo T 4 A (T.Cuatro A) Diescripoion de las claves
que se requieren para la atencion de pacientes de dislisis peritoneal sutomatizada y
AnexaT.4 B (T.Cuatro B, Cédula de descr \ocion del equipo electromédica gue regula
sutormaticamente  los intercamiblos de solucion dializante con Ciglisis Peritoneal
Automatizada.

se verificard gue presente copia simpie de los docurmentos descritos en el apartado
Calidad de estos Términos y Condiciones

Se verificard que prasente escritoen papel membretado en el que manifieste gue, en
caso de ser adjudicade, se cornprormets a presentar especificaciones técnicas de
calidad, métodos de prusba, asi como |as sustancias dereferencia y los resultados de
actudios de estabilidad acelerada v 2 largo plazo de los bienes contratados, en =l
momento en =l que el Institutc lo reguisra,

Se verificard que presente escrite-en papesl membretado del fabricante en =l que
manifieste, que los productos cumplen con 1o estupulado por la Ley Generalde Salud,
en losarticulos aplicables, conforme z lo 2stablecido en In Farmacopeade los Estados
Unidos Mexicanos y sus Suplementos, &n Ias Mormas Oficiales Mexicanas, Mormas

WMexicanas, MNormas Interpacionsic. 350 Como las especificaciones térnice=s al
fabricante.
e verificura gque cubra la totalidad de |o ! \=rida por la o 1as DOAD o UMAE'S, en

|35l participe.

Se verificara que preses™s Sopia nimple as jos documentos indiosios =0 el aparado
Licencias Autorizaciones y Permiscs de estos Térrminos y Condiciones, segun
corresponda

ce verificara que la proposicl® 1 =udiie solvente para el Instituto.
e yerificard qJs o exista discrepancia entre las ¢ acteristicas técnicas de la
orraesta y lo solicitade por el Instituto

e~ L0 000039
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E. Llicencias, permisos, registros, certificados o autorizaciones que deben cumplir o
aplicarse al blen o servicio a contratar.

El licitante debera acompafar sU propuesta técnica con copia simple de la documentacion que
a continuacién se sefiala:

Para Fabricanies de Medicarmentos

» Licencla Sanitaria.
o Aviso del Responsable Sanitario del licitanta.

Para Distribuidaores de Medicamentos:

= Licenciz Sanitaria del licitante (sélo cuando oferten estupefacientas,
psicotropicos, vacunas, toxoides, sueros, antitoxinas de origen animal
hemoderivadas).

= Aviso de funcionamiento del licitante (en caso de no tratarse de productos
contenioos en el parrafo anterior

» Aviso del Responsable Saritario del |icitante.

Ellicitante deberd ofertar con las diferentes claves de jas bolsas de didlisis, &l sistema de conexidn
compatible, en el entendido que debers curnplir can la documentacion solicitada para cada una
de ellas, considerando el mismo precio en su Droposicidontécnica — econdmica;

Para Fabricantes y Distribuidores de Otros Insurmos para la Salud:

s Avisode Funcionamiento yvio Licencia Sanitaria,
s Avizo del Responsable Sanitario,

F. FOLLETOS, CATALOGOS, FOTOGRAFIAS, MANUALES ENTRE OTROS, EN CASO DE QUE
SE REQUIERAN PARA COMPROBAR LAS ESPECIFICACIONES TECN|CAS

Folletos; catdlogos, fotografias, manuales entre ofros, en ¢ozo rle Que s fequieran para
comprobar las especificaciones técnicas requerid=: | =3 corroborar las especificacionme=
reguisitos de los equipes v bienes de consumio wiertados, se reqguiere que &l licitan== or-sente
anexos tecnicos, folletos, cardbigoe, fotografias, imagenes, instructivas Yo manuales del
fabricante, los cuales 7= -y | corresponder, con lafs) marcals) | + dziols) vio nimerofs) de
parte(s) yore v L0 e catalogols) y conladescric v 12 “uca enunciadss por el licitante
docu ¢ Lacian deberd ser completa y on =0 e estaren idiomna diferente al eso=7. | jepers
presentar I3 traduccion simple =l looms espafiol, en el entendido de e |s iraduccion podra
contener Unicaments s saginas, secciohas ylo parrafos gues -~ orien sus proposiciones, los
cualesdebers~ Z2t= debidamente referenciados inch s =rdo | clave y descripcion de los hirnrs
ofertadc:, cunforme al ANEXO T.4 B (TFCUATRG B) CEDULA DE DESCRIPCION DT ENNPO
ELECTROMEDICO QUE REGULA AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMEBIOS DE SOLUCION
DIALIZANTE, CON DIAUIZ S PERITONEAL AUTOMATIZADA ANEXO T4 A [T.CUATRO A)
DESCRIPCION T LAS CLAVES QUE SE REQUIEREM ©ARA La ATENCION DE PACIENTES Dt
DIALISIS FcRITONEAL AUTOMATIZADA.

ldiorma en que se deberan presentar las Fraposiciones, los Anexos Logales, Administrativos W
Técnicos, asf como en s caso los Folletos que se acompanen deberan presentarse en elidioma
espanol, en papel membretado de la empresa y en 5u caso, dirigidas al drea Convocants.

ANEXOS
BARET1ISTMN} 2 - ¢ e
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En caso de que los bienes solicitados requisran de anexos TECnicos, folletos, catalogos yfo
fotografias, instructivos © rmanuaies de-uso para corroborar las especificaciones, caracteristicasy
calidad de los mismos, éstos deberan presentarse en idioma espancl y enoriginal del fabricante.

Tratandose de bienes gue requieran de instructivas y rmanuales de uso,; se deberan presentar en
idiorna espanol, conforme a los marbetes autorizados por la Comisidn Federal para 13 Proteccion
contra Riesgos Sanitsrios

TIPO DE ABASTECIMIENTO

Ze adiudicara el 100% de |a totslidad delos reguanmienios de una Partida = un sola licitante, un
licitante podra participar en varias partidas

UNIDAD DE MEDIDA Y CANTIDADES DETERMINADAS

La unidad de medida se refiere 3 BOLSAS DE DIALISIE PRITONEAL las cantigades determinadas,
se desglosan en el Anexo Tl "Reguerimiento por OCADVUMAE de bolsas para pacientes nuevos
en dialisis peritoneal autamatizada 20437

G. NO SE REQUIERE EFECTUAR VISITAS A LAS INSTALACIONES DEL INSTITUTO.
H. NO SE REQUIERE EFECTUAR VISITAS A LAS INSTALACIONES DE LOS LICITANTES,

|. NIVELES DE SERVICIO, PENAS CONVENCIONALES ¥ DEDUCTIVAS.

El licitante adjudicada, durante la vigencia del contralo, debera cumplir con tos niveles de
sepvicio descritos a continuacion:

En caco de falia do! equipo, el liciiants adjudicado debera
repatarle [mantenimignto  correctivo), © en csU LAS0
resrmplazarty sincosto extra para el Instituto.

Centro o l3s 24 horas sigulentes 3 la notificacion de la falis.

Ertregs de stock del 10 de linsasde transferzncia de arga | Mersusl a partie del segundn mMes de inicic del contrato ¥
duratién, 3 |z unidad madica del tatsl de nomerc de fertra die los primeros eneo digs hibiles.
pacientes gsignados 3 este procrama

Entreans T, Unidsd Médice el ndmero de catéts aal 3 partic del sequrkla mes de jRicie wTato Y
i _aholl colocados el rmes previe mas dos. d=nl i de los prirmeros cinco diss bal
Capacikacion pars &l peconal d= enfermera y medice | Enun plazo s iwgl 3 45 oifas naiurales a partin del inicio del

tratante asigrsdos

irara entregs de bolsasde didlisis para el 0= ~i=nts Crertro de los 15 guince] diss natu 3i2s & partir de gue reciba
ol formata de Ingreso det paciznto, FP-0 /o los formatos de
modificacicn re prescrpodn o datos del pacients MPDPE-O1

Lol 2 enlrega de bolsas de diglisis para |3 uicod medica. | Le primera entrega se reafizard dentro de o

_,qUiEH] dias

naturales a parntir del inicior cei contialo
Mazaryh
Presidenia At P
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Entregar en el domicilio de los pacientes del Programa de
Disligls  Peritonzal  Autarmatizada IDPAl, un “Equipo
Hlectromedico. que  regule  automaticamente los
intercamibios de Solucidn Dizlizante an paciente con DDAY
clave 531B29.05599 dol Cusdro Bicico,
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Dentro de lus15 [quince) dias naturales a partirde que se reciba
&l formato de ingreso del pacienita Fip-01

Canje — Reposician de bisnes por vicios ocultos o probiemas
de calidad.

En un plazo que no excedera de 7 Iziete} dizs naturasles,
contadeos 2 partir de s fecha de su notificacion.

Verificar que el suministro de loz enes de consumo
terapeltico entregados en los domicilios de los pacientes
{subzecuentes), se reaficer con bass en : existencias
prescritas; sin gue se generen sobre-invent arios.

Mensusl

Carga de lainformacitnde [as entregas realizadss, en la base
de datos central del Instituto; confarme al Ansxa T (1) uno)
Requerimientas del reporte a generarde| Srograma DPA por
et provesdor pars e registro de entregas,

Burante los grimeros 5 [cince) diss naturales posteriores al dig
25de cads mes.

La empress adjudicads establecerd contacto con ol
Administrador del Contrato, a sfecto de establecer la
estrategia de eumplimienta de fos siguisntes puntos

al Firms del Acusrdo de Confidencishdad

] Designacion de contaco respDnEabie com sus
datos.

c} Solicitud de Prushbsas de Funcionslidsd:

Dentro de los 15 diss naturales siguianies 3 13 fecha de eMmisidn
el fatio

Penas convencionales por atraso en la entrega de los bienes,

En los términos de lo previctr oot los articulos 53 ce |3 Ley de A
servicios del Sector Hilaco v 96 de su Reglamento, asi como al numeral 433 del
Administrativo de Aplicacisn General en Mater

= Sactor Pablico, e Instituto anlica. -
incurra en el cumplimisnt -

La perz cuiwencional se calculard de acie:

=-presadosen la fdrmula que sedetall:
Pea = %d x nda ¥ vana
Danets;

*d= porcentaje deterrminad
personas,

N e comvecatoria de licitaclan, invitacis,

=enes, Arrendamientos V
Manuatl

ia de Adquisiciones, Arrendamientos v Servicios
= proveedor penas convencionales P
«yutera de Ias obligaciaones dix

L350 N gue

i1 a los siguientes términos v cordicionos

conlinuacion:

iando menos tres

colizacion, Contrato o pedido por cada dia de atraso en el inicio de la prestacion del servicio &

SrrEraamiento,
Hca = pena convencional aplicable.

nda = numero d= cdias de slraso.

vep = valor de los servicios prestados con a1 450, sin VAL

EREs P T
s ramickente Maaryk m gt Pian
Col. Polanoo ¥ Seockin
Dwisgacion Migue] Hiddps
utad de Méukio, TP, natn Tal /o
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Por ezda diz natural

[Tt

E de Servim de
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Capacitacion el {dos EEE' SENACInE
persanal de enformeriay | atress 2 partly de que | cicn por TeEnto) Frestzciones Admministrativos
miédico tratante | oxceds el plazo | disnia, =in A por | Medices Jefe de [cOoaDy  Dirsctor
asignados scrablecido de 45 diss | cads diz natural | Servicio Administrative
' naturates @ pardr -del | de atreso, respocto [UMAE)
jmici del contrato, de la facturs del
e
corresrandignte.
Brimera entiega  os | Por csda dia nstural de | 2353 Ho: punio | Jete de Senvicios de | Jefe de  Servicios
bioteas de dislisis para el | atraso 3 partir de gue =e | onco par wento) Prestaciones Adrrinistrativos
paciente exceds &l piazo | diaro, sin (VA por | Médicay  Jefe de iooADY  Director
establecde de los 15 | cada dis natural | Servicio Administrativo
tquince] digs naturales & | deatrasa, respectt [LiMAE)

parlin de gue recibe =
formisto de ingreso dsl
paciente, FIP-01 wo los
formatos de ricdificacion
de prescripoldn o datos
del paciente MEDE-OL

da |3 factica del
e

correspondicnte

Entregar en &l domiciio
de ios pacientes del

Cor cads dfz nstural de
atraso s partic de gue 58

75% (dos punto
DiNEd Por  Cienio)

Jefe de Servicios ds
Prestacionss

Jefe de Servicips
Adminigtrativos

pamero de  pecientes
asignados a 25T
CrogQrarma. bl
Hasts o uemio cfa habi
siguients

tg incrdencia

Programa  de  Dighsis | excsda el plaza | disric  sin VA | Médicas/ Jefe  de [coan)y  Directar
Daritoneal establecide de  les 15 | sobre 3 facium del Senicio Agmnsirative
Automatzads ((IPA), un | (guincs] dias naturales a | Tmes an gus sourra (L EE)

‘tquipp EBlectromedico | partir de que s reciba el | 13 ingidencia.

e requle | formisto: de ingresc dsl

sutsmaticamente  los | paciente FIP-0L

intercambios de

Solucion Dializante e

paciente con DPAT, Clave

5118200599 dal Cusdro

Bazico

Entregs destockds! 10% | Po cada dia notursl de | 25% [dos punto 1efe de Sendcios os | Jofe  de CerviCios
e limeas e =0 4-partit del sexte | cineo pol W =talisl aciones Adnministrativos
transferencia = lema | dis habi siguiente dei | disrm va, | medicas! defe ds | ([COADN Tl
duracicn, & le unidad | mescoriespondients ieiatactunadel | Seodcio AATniataabivern
médica del total de mies BN QUE QUi AAE]

Entregar &n la Unidad
Medica & noredtd ks
caldta s tenckoff
coleados el mes previa

For Luca dis natural e
atraso @ partr de que
excads el nivel dexervicio

25% [dos punio
ginco fer Cientn)
gl cobire |3

factura d=l mesen

ek iz Zenvicins de
Frestsricnes

Jefe d=  Sendcios
Adrrinistrativos
[coamy irecto

FOLIO 000043



mas dos. Mensual. Hasta

QUE  OCUfra

Médicss/ Jefe ds
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Administrativo

bisnes por vicios acultos
o problemas de calidad.
En un plazgo que na
sxcoda de 7 [siete] dizs
naturales, contados &
partr de la fechs de su
notificacion por parte det
Instituto,

8rasc & partr de gus
exceda el nivel de servico,

cinco. por - ciento)
digrio  sin VA
sobre la factura del
MES 8N que OCUrTs
l& incidencia.

Prestacicnes
Medicas! Jefe de
Senicio

gl ‘guinto dia  hibil incidencia. Seracio [LUMAE]
siguiente.
Canie-Reposicion de | Por cada diz natural de | 25% fdos punts | Jefe de Senvicios ds | Jefe de  Servicioo

Administrativos

{Ooany  Directar
Administrativa
[UMAE]

Cuando & licitante
sdjudicads rno realice la
carga de | informacidn
de las entragas
reaiizadas, en ol Sisterma
de Control de. S=rvicios
integrales. conforme al
Ansxo TI T [T urio)
“Requerimisntos del
feporte & generar dal
Bragrama [0PA por =l
provesdor para &
registro de entregas”

Por cads ofia natural de

atraso a partir de gue ==

exceds el Rplazo
establecido de los 5 diss
naturales postenores 3l
dia 25 decadames.

0.5 % {punto cinco
pof gientol diario,
sin VA, por cads
diz natural de
atrasg, respecto de
la facturs del mes
corresnondente

ta CB-en O0AD o
ingeniera Biombdicn
en UMAES

Jefe de Servicios
Adrministratives o
Dhirector
Adrmiristrativo

Cuando el  licitante
adiudicado [il=] B
presente g reaslivar las
pruebas de

funcionaiidsd v carga de
archivos JSon

Por cada dia natural de
alraso a parir de [a
asignacidn vy notificacidan
de la fechs para realizar
dichas pruchbasz

_sende @ liotarie
adjudicado i
establazcs confacts con
el  Adminier sdor  del
s 'iata, -2 -efecto de
extasblecer la estrateqls
de cumplimients de los
siguientes puntos:

al 7 9 e Acuerdo de
| —Tindencralidad.

b} Designacitn
contacta - resounsable

Por cads 00 @ .| O
Atrlana partic de que se
exceds el plazo

establerido de los 10 dizs

naturales siguisntes & 5,

fecha do
notificacion del falke

STTHSION ¥

20 % (dos por
ciento)  diaro. =in
WA, por eada: dia
nalural de atraso,
respecta de I3
facura dol +res
conan artaREs

Lz COl en ©OAD o
Ingeniers Biomédico
eniiaES

¥ funo:  punto
cinco  por cianto)
diario, i WA, por
cact2 !y natural
+L7AS0, respecto
de Iz facturg del
mes
correspondiscs,

Divisian H= Soou b,
Cigiiales b de
Informacion para =
Cuidado Digital de |3
Salud (DSDICES)

Jefe de Servicios
Admiristrativos o
Dhirector
Admministratneg

| Jefe de Servicios

Adrninistrativos o
Dhirectar
Addminict g o

con sus dsios
_ANEXOS
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¢} Solicitud de Pruebas
defuncionalicad

La pena convencional, se calculard por cada dis natural de incumplimiento, sin IVA, de acuerdo
con el porcentaje de penallzacmn establecido en funoidn de los bienes v servicios entregados o
prestados de manea extemporanes, aplicado al valor de los bienes entregados © servicios
prestados con atraso, 13 que no debera de ser mayor a la parte proporcionzl del impartede la
garantia de cumplimiento de cada partida adjudicada oconceplo, seglncorresponda. Lasuma
de las penas convencionales no debera exceder 2l importe de'dicha'garamia..

Deducciones por deficiencia o Incumplimiento parcial en |a entrega de los bienes del
programa para la Dialisis Peritoneal Automatizada (DPA)

Da conformidad con &l articuio 53 Bis de la Ley de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Poblico, e Instituto podrd aplicar deducciones al pago de bienes. con motivo del
incumplimiento parcial o deficiente en que pudisra Incurrir el licitante adjudicado respecto de
las partidas o conceptos que integran el prasenis contrato, las cuales no excederan de |3 parte
proporcional de |a garantiade curnplimiento qus le corresponda del monto total del contrato.

Dichas deductivas serdn determinadas en funcion del incumplimiento parcial o deficiente
respecto de |os bienes o conceptos que s& precisar| mas adelante, y deberén ser calculadas de
acuerdo a lo establecido en los articulos 53 iz de |3 Ley de Adquisiciones, Arrendarmientos y

orvicios del Sector Pibfice, 97 de su Reglamento y 433 del Manual Administrativo de

Apllcamon General en Materiz or Adguisiciones, Arrendarmientos y Sery J-ius delSector Pablico:
En ningan caso las deducciones podran nEgociarse &) especie.

£l instituto notificara al licitante =" ¢ _ado |as deducciones que en sSU caso = haya hecho
acresdor.

Las ~t=-jucciones por deficiencias en la presiacon del servicio, 5e aplicaradn de a—erdu a o
slguiente:

En caso de a El'l'erE 4 dharia, | £l limite: serd | JefedeSorncios
del eqguipo, £ | las25 s | diaque % | sobre =l | hasts & ¥ <ol | de Prestaciones ServIcios _
ficitante siguientes | exceda el | valor de la | imanio total Administratieog

® & riaorMNg

o Frevdunis Magayh 19 ot Pho gt

£riL P W ke ' _{[!"{"""H
m-.-una:gu“ J 5‘
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sdjudicado faciurs del | maximeo del oAy
debers reparario | notificacion | servicio mes  en | contrato de Senicio Directof
{mantemimients | de la falls Qi Gourrg Administrativa
correctivel, & en | por  pare Iz [UAE)

L caso | del incidend s,

reemplazaria sin pacienie o mas el VA

costosxtra parae! | del

Institute. jnstituto

Verificsr que el | Se Par cada | ¥% diario, | Bl limite =erd | Jefe de Servicios | Jefe de
suministio de Jos | considera | paciente | sobre  1a | hasta el 10% del | de Brestaciones | Servicios
bienes de | sobre £jle facturs del | monto. total | Médicas!  Jefe | Administrativos
COnSUMo inventaric | preserte. | mes.  en | maximao del | deservicio ooany
terapeutico cusndo =obra qQue ocurra | cantrato Diirecton
entregados en los | sobrepase inventario | |a Adrinistrativo
domicilios de dos | el nomerg Inctdencia, {UMAE)
pacientes, == | de  bolsas rrEs sl VA

realicen con base | requerido

en existenciaz | pars  siete

prescritas, sinque | dias

S& generen sobre-

inventanos.

Las deduccionss no podran exceder del 10% del monto maEximo total del contrato,

El Instituto descontars las cantidades por concepto de deductivas de la Tactura que el licitante
adjudicado presente para su cobro,

HESPGHSABLE AHXH..IAR ¥ REPBRTA!I
INCUMPLIMIENTOS

(cada uno en su imbito de competencia)

Anmmmmn DEL mN-rr:ATo.

RESPONSABLE DE CALCULAR, NOTIFICAR ¥ APLICAR
PEMAS CCWVENCIONALES ¥ DEDUCCIONES

Medicas

J=f= o Encargado de Servicio de Prestaciones

Jefe o Encargado de Scrvicios Administrativos

Coordinador Dal~

‘iunal de Informatica

“RESPONSABLE AUXILIAR y REPORTAR
INCUMPLILIENTOS

[cada uno en su ambite de competencia)

o Al e e
ADMINISTRAD™ [t DEL CONTRATO
RESPONSAELE DE CALCULAR, NOTIFICAR Y APLICAR

FSNAS CONVENCIONALES ¥ DEDUCCIONES

Director Médico

Director Adr.inistrativo
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Jefe o Encargado de la Divisién de Ingenieria
Biomédica. (Ingeniera Blomadico)

J. DEVOLUCION POR DEFECTOS, VICIOS CCULTOS DE LOS BIENES O DE LA CALIDAD DE LOS
SERVICIOS.

La devolucion y reposicion de Bienes de Consurmo sera por cuenta vy a cargo del licitante
adjudicada, de acuerdo a lo establecido en el Anexo Técnico

Para aguellos blenes con problemas de cilidad = vicios ocultos, y que en opinidn de Ia
Coordinacion de Calidad de Insumos v Laboratorios Especializados (CCILE). representen un
riesgo para la salud, 8sta procedera a notificar a la COFEPRIG, informando de igual forma a las
&reas contratantes, para los efectos procedentes

La entrega de los bienes de reposicién por canis, sera realizada directamente en los domicilios
de los pacientes incluidos en el Programa de DEA o an caso de no encontrarse en su domicilio
el paciente, su farmiliar o el vecino auterizado, hai & =r los lugares y domicilios establecidos en =l
Anexo T2 (T dos} DIRECTCRIO DE UNIDADES MEDICAS del presente documento.

K. GARANTIAS DE CUMPLIMIENTO.

EL Licitante ganador “adjudicado se obliga & ertregar a "EL INSTITUTO, las garantias gue se
enuImeran 2 contmuaacion:

GARANTIA DE LOS BIENES. - EL Licitante adjudicade, debera presentar junto con los bienes, en
papel membretado de éste, firmado por su representante legal, escrito por el gue se garantice
que el perfodo de caducidad de los bienes, no podra ser menor a 12 [doce) meses, contados a
partir de'la fecha de entrega de los bienes:

GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO-El Licitante adjudicado se obliga a entregar a
mas tardar dentro de los 10 (diez) dias naturales posteriores a la firma del Instrumento juridico,
en términos del articulo 48 de la Ley de Adqguisiciones, Arrendamientos vy Servicios del Sector

Pablico, una garantia de cumplimiente de todas y cada una de las obhigacicm . 4 sU cargo
derivadas del Contratn, ma2iznts lianza expedida pol compafia cofonzoua en los termings de
la Lay de Instit!clones de Sequros y Fianzas 3 favor 4= “Instituts Mexicano del Seguro Social”
pof ur rhonto eqguivalente al 10% {diez por et del monto maxsimo del Caontrato a ercugar 8n
21 seicicio fiscal de que setrate. sin o ssii=rar i Impuesto al ValorAgreaardo || VoA, an Moneda
Nacional y deber4 ser ren—. au.t - lentro de los primeros diez dias rat. . sies del gjercicio fiscal por
el manto a erodl  en el mismo de conformidad con |0 A=ziitaen el articulo 87 del Realamentc
dela! |- Azquisiciones Arrendamientos )~ oios del Sector Publico.

£L Licitante adjudicado rueda ociligade & entregar a "EL INSTITUL o poliza:de flanza,
apegandose al "Tntimato para Fianza de Cumplimiento de Conrato” gue se integra al présente
nstrurmento  |uridice: como Arexo — L) =0 ubicada =n la Czlle
b R L
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Dicha poliza de garantia de cumplimiento del Contrato se liberar de forma inmediata a EL
Licitante adjudicado una vez que "EL INSTITUTC", le otorgue autorizacisn por escrito, para que
éste pueda solicitar a la afianzadora correspendiente la cancelacidn de la fianza, autorizacion
que se entregara a " EL Licitante adjudicado ", siempre gue demuestre haber cumiplide con la
totalidad de las obligaciones adquiridas por virtud del Contrate: para lo cual debers presentar
rediante escrito la solicitud de liberacian de la fianza a nivel central de “EL INSTITUTO" mismio
gue llevara a cabo el procadirmiento para la liberacidn y entrega

EJIECUCION DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE ESTE CONTRATO: - "EL INSTITUTO, llevara
a cabo ia ejecucion de i garantia de cumplimiento de contrato en los casos siguientes:

a) Serescinda administrativamente el contrato.

b) Durante su vigencia se detecten deficiencias, fallas o calidad inferior en los bienes
surministrados, en comparacion con los ofertados,

¢ Cuando en el supuesto de que se realicen rmodificaciones al Contrato, no entregue “EL
Licitante ganador” en el plazo pactado, el endoso o la nueva garantia, gue ampare &/
porcentaje establecido para garantizar el cumplimiento del instrumento,

d) Por cualguier otro incumplimiento de las obligaciones contraidas en el contrato.

De conformidad con el articulo 81 fraccion || del Reglamento de la Lay de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, |3 aplicacion de la garantia de cumplimiento se
hara efectiva por el monto total de Ia obligacién garantizada,

L FORMA DE PAGO

'Se efectuaran pagos a "EL PROVEEDOR" una vez proporcionado fos servicios, de conformidad
con lo dispueste en los articulos 51 de |a Ley de Adguisiciones, Arrendamientos ¥ Servicios del
sector Pablice y 23 de su Reglamento, asi cormo por lo establecida en los Términas y Condiciones
Guese agreguen al contrato,

El pago del servicio se realizars en “EL iNSTITUTO", cuyos domicilios son los de las ODAD y/UMAE
que se relacionan en el Anexo T2 correspondiente del contrato, una vez gue &l servicio haya sido
nroporcionado conforme al anexo técnico: Fl pago se realizars en [Pesos mexicanos, en los plazos

normados  por la Direccide = Finanzas en el Procedimiert rara |3 recepcian, glosa
y aprobacion de dor i s peesentados para tramite de nogs ¢ constitucion, rmodificacion,
cancelacic~ = wion y control de fondos fijes”, sin que £stos rebasen los 20 (veinto) i

rofales posteriores a aguel en que "FL PROVEEDOR® presente en las &roas de tramite de
erogaciones la representacion i~ presa del Comprobante Fiscal igre=! por Internet (CFDI).
Siempre v cuando se cuante cun la suficlencia presupiests) . 7 corno con la documentacion
comprobatoria que acredite la prestacion de los ser s, ¥ == indigue en dicha documentacion
los servicios proporcionados, numero de croveedor, numero de contrato, ndmers de fianza v
denominacion social de la afien s ensu caso,

"EL PROVEENTY czhera expedir sus CFDM, en el escuenia o= facturacian electrénica, con las
especificacionas normadas por el Servicin Ao Administracicn Tributaria (SAT) a nomore del
nstituto Mexicano del Seguro Sociul, con Registro Federal de Contribuverites IME421230145,

domicilio 2n Avenida Pases = 3 Reforma ndmero 476, Colonia Juii =z, Cadiga Postal 06600,
Demarcacidn Torritonal Cuauhtémaoc, e ta Ciudad de México,
ANEXOS
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"EL PROVEEDOR', para cada uno de |os pagos gue sfectivarmente reciba, de acuerdg con e5ta
clausula deberd de expedir a nombre de "EL INSTITUTO', el "CFDI con complemerito parza la
recepcion de pagos’, también denominado ‘recibe slectrdnico de pago’, &l cual elaborara
dentro de los plazos establecidos por las disposicionss fiscales vigentes y lo cargara en el portal
de servicios a praveedores de la pagina de "EL | MNSTITUTO"

Para la validacion de dichos comprobantes " EL FROVEEDOR! debers cargar en internet, a
través del portal de servicios a proveedores de |2 pagina de "EL INSTITUTO" el archivo en formato
¥ML la wvalidez de los mismos sera determninzga durante la cargs y Gnicamenta los
comprabantes validos serén procedentes para pago.

£l pago se reslizard mediante transferencia elsctronica de fondos, 3 traves del ssquems
slectrénice interbancario gue "EL INSTTUTD' tene en operacion; para tal efecto, "EL
PROVEEDOR" proporcionara con oportunidad su numero de cuenta, CLASE, banco y sucursal,
a menas gue "EL PROVEEDOR" acredite en forrma fehaciente |a imposibildad gara elio.

El pago se depositaré en la fecha programada, a fraves del esqueimia interbancano & la cuenta
bancaria de "EL PROVEEDOR® estd contratada con BANORTE, BEVA BANCOMER, HSBC,
SCOTIABANK INVERLAT o a través del esquerma interbancario via 5PE| (Gisterma de Pagos
Electrénicos interbancarios). Sila cuenta pertenacs a un banco distinto a losantes mencionados.

El adrinistrador del contrato serd quien dard la autsrizacion para gue la Direccion de Finanzas
proceda a su pago de acuerde con lo normado en el anexo "Cuentas Contables" del
"Procedimiente para la recepcion, glosa y aprobacion de documentos preseniados para tramite
de pago y |3 constitucion, modificacion, cancelacion, operacion y control de fondos fijos",

En ningun caso se debera autorizar el pago de los seryicios, si no se ha determinado, calculado
y notificado a "EL PROVEEDOR" las penas <o nvencionales o deducciones pactadas en el
presente contrato, asi como su registro y valldacion en =l Sisterma PRE| Millenium.

“El PROVEEDOR " se obliga 3 no cancelar ante 2! SAT los CFOI 3 favor de "EL INSTITUTO"
previamente validados en el portal de servicios 3 proy =edores, salvo justificacion y comunicacion
por parte del mismo al administrador del contrato para su autorizacion express, debiendo este
infarmar 3 13s areas de trarmite de erogacionas de dicha justificacion y reposician del CFDiensu
C350

"EL PROVEEDOR' deberd entregar e CEDY 5 favor de "EL INSTITUTQ" por ol /mporte de |a
aplicacion de la pena ronvencional por atraso

Las Umirass. <esponsables del Gasto (LURO) - jegistrar el contrato y sy dictaes
orasupuestal en el Sistema PRE! Millerm pass el rramite de pago correspantiiz

"Bl PROVEEDGH™ 7 -3 1ela vigencia del contrato, ss obliga a presentar a EL INSTITUTEY junto

con el CFT ivo la constancia positivay vioe s =y por el INFONAVIT via "Onini S
A Loraphiiiento de obligaciones en mato o ue c-gyuridad-social’, vigente v preal va, 3 cual
puede ser consultada a travas cie la nEJra electrénica
http/fwww.imssgob. mx camites/cumplimientc- cbligaciopes, © los tErminos
requeridos por EL INSTITUTO™. [En caso de aplicar

Los servicios cuya recepclon no aepee alta a fraves del SAI ni realice al =1L Millemum ge
manera electronica, deb=ra cotener la lirma de rscepaidn y de a1 izacion para el tedmite de
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pago de acuerdo a lo establecido en el "Procedimiento para la recepcion, glosa v aprobacicn de
documentos presentados para  trémite de  pago vy la constitucion, modificacion,
cancelacidn, operacidn y contrel de fondos fijos' vigente, asi como el Acta de Entrega-Recepcidn
(&n caso de aplicar),

Parague "EL PROVEEDOCR" pueda celebrar un contrato de cesion de derechos de cobro, debera
notificarlo por escrito 2 "EL INSTITUTS" con un minimo de 5 dias naturales anteriores a la fecha
de pago programada; el administrador del contrato o, en su caso, el Titular del Area Requirente,
debera entregar los documentos sustantivos de dicha cesidn al 2rea responsable de realizar el
proceso, conforme al "Procedimiento para la recepcidn, glosa v aprobacion de documentos
presentados para tramite de pago y la constitucion, maodificacion, cancelacion, operacion vy
control de fondos fijos".

Ce igual forma procederd en caso de gque celebre contrato de cesion de derechos de cobro a
traves de factoraje financiero conforme al Programa de Cadenas Productivas de MNacional
Financiera, S.MN.C, Institucidn de Banca de Desarralls,

En caso de gque "EL PROVEEDCR" reciba pagos en exceso debsera reintegrar las cantidades
pagadas en exceso mas |os intereses correspondientas, conforme alatasaque establezca la Ley
de Ingresos de la Federacian, en los casos de prorroga para el pago de créditos fiscales. Los
intereses se calcularan scbre las cantidades en excesoy se computaran por dias naturales desde
la fecha de su entregs hasta la fecha en que se pongan efectivamente las cantidades a
disposicion de "EL INSTITUTS,

En caso de que "EL PROVEEDOR " presente su CFDI con errores o deficiencias, conforme a lo
previsto en los articulos 83 y 30 del Reglamento de 1a Ley de Adquisiciones, Arrendamientos Y
Servicios del Sector Pdblico, "EL INSTITUTC" dentro de los 3 (tres) dias habiles siguientes a la
recepcion de la misma, indicara por escrito a "EL PROVEEDOR" las deficiencias o errores gue
debera corregir. El periodo gue transcurra a partir de |a entrega del citado escrito y hasta gue
"EL PROVEEDOR" presente |as correcciones no se computara dentro del plazo sstipulado para
el pago.

El agministrador del contrato llevard a cabo |3 valoracion de la procedencia del FRgny. por

e Lpto de gastos no recuperables - e a lo previsto en los articn! . "' oy 102 del
Reglamento de [3 Ley d= &' Lones, Arrendamientos v Servici =3 m=, sector Publico, en
relacion con los artlcalas 58, 46, 54 Bis y 55 Bis, segunds [Snaio de s Ley de Adgulsiciones,

Arrerdd=r2ntos v Servicios del Sector Publico, fiwvia solicitud por escrita a "EL PROVELOOR,

Copia de I3 identificazian oficial vigente con fotografia v firma . la persona gue haya
realizado '=s tramites relacionades con el proced Shiento de contratacion,
el CRDIque redna los requisitos o= aarticulos 20y 29-A del CFF, 37 at 40+ Bl ~F v, &n SU caso,

la Resolucién de la Misceldnes Fiscal del Ejercicio que correspond..

La selicitur ) iz realizard al adrministrador del contrato para la determinacion de la proc=dencia
clel pragoy, en'su ©aso, elaborar el finiguint o v remitirlo para el pago respective & e Coordinacion
de Contabilidad y Tramite de Erogacicnes, dependiente de |3 Direccidr ge Hnanzas, o ante la
Jefatura de Servicios de Finanzas ¢ de |a UMAE corresper disnte. (Eliminar lo marcado cuando

B i _ ANEXOS ..
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el pago se efectde a Nivel Central o ante los Organos de QOperacidgn Administrativa
Cesconcentrads)

El page de los servicios guedard condicionado proporcionalmente al pago gue "EL
PROVEEDOR" dzbaefectuar por concepto de penas convencionales por atraso /o por concepto
de deducclones. En ambos casos, "EL INSTUTS realizara las retenciones correspondientes
sobre el CFDI gue se presente para pago. En sl enlendido de que en el supuesto de gue se3
rescindide el contrato, no procedera el colbro de dichas penalizaciones, ni la contabilizacion de
las misrmas para hacer efectiva la garantia de curmplimiento, de conformidad con lo establecido
por el articulo 85 del Reglamiento de la Ley ds Adguisicionas, Arrendamientos. y Servicios del
Sector Pdblice.”

Establecer los mecanismos de comprobacidn, supervision y verificacion de los servicios
Programa de Supervisian

El Instituto llevara a cabo un Programa de Supernvision para la vigilancia del cumplimiento de la
entrega de los bienes de DPA, corforme al Ansxo T2 |T. Tres) de estos Termimos y Condiciones:

Propuesta técnica.

Deberd integrar & suU propussta técnica debndamente requisitada, follada v suscrita por la
persona facultada para ello, los documentos siguisniss

DOCUMENTOS QUE AFECTAN LA SOLVENCIA DE LA PROPOSICION Y MOTIVARA SU
DESECHAMIENTG,

La propuesta técnica debera contener [a descripcidmamplia y detallada de los bienes ofertados,
incluyendo el formato de los Anexos T4A [T Cuato, A) y T4B (T Cuatro, B) debidamente
requlisitados y firmacs el representante del licitante, cumpliendo estrictamente con o
senalado ofn + Anexo T4A (T. Cuatro. A) DESCRIPCION DE LAS CLAVES QUE SE REQUIEREN
DARA LA ATENCION DE PACIENTES DE DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA v T4 B (T,
Cuatro B) CEDULA DE DESCR-CION DEL EQUIPO ELECTROME™ O QUE REGULA

AUTOMATICAMENTE '~ . iERCAMBICS DE SOLUCY™ | = I ANTE, CON DIALISIS
PERITONEAL AUTOHMATIZADA: asl como la descrics - consas diferentes claves de las balo-

de diglisis, el sisterna de conexidn coma i, v deimds Insumos sefalados er & s TAA (T
Cuatro. A), conforme a lo sofiDado en wl "Anexe Teécnico™ y los "Terinnd: v Condiciones”,

identificando clarameantc (2:s) partidals)en las gus participa

Anexos técnicos yfo folletos yfo catdlogos y/o fotoarafias y/o imagenes vfo instructivos y/o
manuales

Folletas, catdlcyos, wioueafias, manuales entre Ofras 330 de gue sg reguieran pard
comprobar las espacificaciones técnicas res_endas, para corroborar las especificacivnes y
requisitos de los los bienes ofertadss (ncluyendo el formato del Anexo T4 A [T Custro Ay 1.4 B
(T. Cuatro Bj, conforme a Ios maribetes autorizados por la Comision Fuderal para |2 Proteccion
contra Blesgos Ssiim@iius, los cuales deberan corresponddsy « o ofertado, tal docuImentacion
debers ser commpleta v, en caso-de estar en irloma diferente al espanol debera prerentar iz

e .
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traduccion simple al espafiol, en el entendido de que la traduccion podra contener Unicamente
las paginas, secciones y/o parrafos que soporten sus proposiciones, los cuales deberdn estar
debidamente referenciados incluyendo la clave y descripcién de las bolsas solicitadas.

Para Fabricantes y Distribuidores de Medicamentos.

Incluir Copia legible del Registro Sanitario vigente (anverso y reverso), expedido por |a
COFEPRIS, conforme a lo establecido en el articule 376 de la Ley General de Salud (vigencia de
Sanes), debidamente identificado por el ndmero de partida y Clave 010.000.2366.00: Clave de
Compendio Nacional de Insumaos para |a Salud del *Sisterna Integral para aplicacién de Dialisis
Peritoneal Automatizada” o la clave individual sefislada en el Anexo T4.A Asimismo, podrd
enviar los anexos correspondientes al marbete siempre que en éste se identifigue |3
informacion relativa a la Clave 010.0002266.00: Clave del Compendio Nacional de Insumos
para la Salud del "Sistema Integral para aplicacion de Didlisis Peritoneal Automatizada” o la
clave individusal sefialada en el Anexo T4.A, a efecto de que pueds acreditar fehacientements
gue el producto ofertado cumple con la descripcitn del Compendio Nacional de Insumos para
la Salud (2l no presentar los proyectos de marketes no serd motiva de desechamiento),

En case de que el Registro Sanitario no se encuentre dentro del periodo de vigencia de 5 afios,
conforme al articulo 376 de | Lay General de Salud, debera entreqar,

*» Copia simple del comprobante del tamite de prérroga del Registro Sanitario,
presentado ante la COFEPRIS el cual deberd ser referencia al nGmero de registro
sanitario 2l gue pertenece.

# En caso de que los bienes ofertados no requieran de Registro Sanitario, debera anexar
constancia oficial, expedida por COFEPRIS, con firma y cargo del servidor publico quela
emite, que lo exima del mismo.

# Escrito en papel membretado en el gue manifieste gue =n caso de ser adjudicado, se
compromete a presentar especificaciones técnicas de calidad, métodos de prueba, asi
como las sustancias de referencia v los resultados de estudios de estabilidad acelerada
y a largo plazo de los bienes contratados, en el momento en el gue | Institute lo
requiera.

» Escrite en papel membretado del fabricante en el que manifieste, que los productos
cumplen con lo estipulado por I3 Ley Ceneral de Salud, en los articulos aplicables,
confarme a lo establecido en la Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos Y SUS
Suplementos, en las Normas Oficiales Mexicanas, Normas Mexicanas, Normas
Internacionales, asi como las especificaciones técnicas del fabricante.

cquipamiento Médico (Méquina Cicladora).

Incluir Copia legibl- diel Registro Sanitano vigente lz~.uso v reverso), expedido por la
COFEPR'™ —cnforyie a o establecido en el aric: 1+ vde la Ley General de Salud (viger— (i
3 eiios), debidamente identificado por L L s de partida y Clave del Cormre 1,205 macionsl

de Insumos para la Salud del Cuipo medico correspondiente a-la Maguins Cicladora EQUIPO
ELECTROMEDICO MU'c REGULA AUTOMATICAMENTE 1.OS || ITERCAMBIOS DE SOLUCION
DIALIZANTE, CON DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA sefaladz =n el Anexo T4 T

Asirniamoe, podrd enviar los anexos cofrespondientes al marbete slempre o= on gsie se
identifique la informacién relativa o la Clave del equipo del Compendio Macional de Insumos
para la Salud senalad 1 2! Anexo T4 B, a efecto de que pu=-s creditar fehacientemente que
st B ANEXOS
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el equipo ofertado curmple conla descrpeion del Cormpendio Nacional de Insurmos para la Salud
(el no presentar los provectos de marbetes ro serd motivo de desecharmiento)

En caso de nue el Registro Sanitario no se encuentre dentro del periodo de vigencia de 5 afos,
conforme al articulo 276 de |a Ley Ceneral de Salud, geberd entregarn

s Copis simple del comprobants 22l rrédmite de prarroga del Begistro Sanitario,
precenitado anie la COFEPRIS el cual debera serreferencia al ndmiero de registro
saniario al que pertenece

s Encaso de que los bienes ofertados no reguieran de Registro Sanitario, debers
anexar constancia oficial, expedica por COFEPRIS, con firma y cargo del servidar
piiblico que la emite, gue lo exima de! misma.

s FEscrite en papel membistaca en el que manifieste gue en caso de ser
adjudicado, s& compromsts 2 pres=nitar especificaciones tecnicas de calidad,
métados de prueba, asi como las sustancias de referencia v los resultados de
estudios de estabilidad acelerada v 4 largo plazo de los bienes contratados, en
el momento en el gue el Institute Io requiera,

» Escrito en papel membretads del tabricante en el gue mantfiests, gue los
productos cumplen con lo estiputsdo por la Ley General de Salud, en los
articulos aplicables, confolme 3 lo establecido en la Farmacopea de los Estados
Upidos Mexicanos y sus Suplementos, en las Normmas Oficiales Mexicanas,
Mormas Mexicanas, Mormas Internacionsles, asi como las especificaciones
técnicas del fabricante.

Para Fabricantes y Distribuidores de Otros Insumos para la Salud.

Incluir Copia legible del Registro Sanitario vigents expedido por la COFEPRIS, conforme a lo
establecido en el articulo 376 de la Ley General de Salud (vigencia de 5 anos), debidamentz
identificado por & nimero de Clave D10/00C 236600 Clave del Compendio Maclonal de
Insumos para la Salud del "Sistema Integral para aplicacion de Dialisis Per itoreal Automatizada”
o la clave individual sonsiaca en el Anexo T4 A, asi como los Jrnexus correspondientes al marbets,
que =~r=cite lehacientemente: que el protucto ofertado cumple con la dezcripeion del

Sndio Nacdional de Insumos pars |5 Saldd. Asimismo, podrd emviar los anexos
correspondientes al marbesic slerygse gue en este s identifigue | inforrmacian relstiva 2 la
Clave 010.000.7366.0u: Clave del Compendio Nacional de Insumaos para la salud del "Sisterna

Integral para aplicacién de Didlisis Peritonieal Autor vfizada’ o la clave individual sefalada en el
Arzoo | 4A aefecto de gue pueda acra —.: Ehinaentemente gue el products - 721 adocumple
con la descripcion del Corrrs: Lo Nacional g2 Insumos para 1a 53 . =0 no presentar los
moyectc:ﬁde rmarboes o sgra motive de desechamienie)

Tr .50 de gue el Registro Sanitario no s= = sonire dentro del periodo devigero = de 5 anos,
conforme al articule 376 de la l=v ~o - Ll we Salud, debera presentar:

« pia mimple del comprobants del ramite de prérroga del Registro Sanitanio,

presentadoante la COFEPRIS = Uai debera serreferencia al numero de regisiro
sanitario al que pertenso
s Encasodegus los bienes ofertados no requieran e Registro Sanitario, debera
shcxar constancia oficial, expedida por COFCPRIS, con firma y cargo del servidor
publico gue la emite; quelo ex'c U delmismo,
R
et i -0 TO 000053
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Baxter

s Escrito en papel membretado del representante legal del licitante en el que
manifieste ‘que en caso de ser adjudicado, se compromete a presentar
especificeciones técnicas de calidad, métodos de pruebs, asl comgo las
sustancias de referencia v los resultados de estudios de estabilidad acelerada y
3 largo plazo de los bienes contratados, en el momenio en el gue el Instituto lo
requiera.

s Escrito en papsl membretado del fabricante en el que manifieste que los
productos cumplen con |lo estipulado por la Ley Ceneral de Salud, en los
articulos aplicables, conforme a lo establecido en la Farmacopea de los Estados
Unidos Mexicanos y sus Suplementos, en las Normas Oficiales Mexicanas,
Mormas Mexicanas, Normas Internacionales, asi como [as especificaciones
tecnicas del fabricante.

« Copia simple del Escritc 2n papel membretado del licitante v firmado por su
representante legal, en el que manifiesta que se garantice gue el pericdo de
caducidad delos biénes, el cual no podra ser menor 212 {doce) meses, contados
g partir de la fecha de entrega de los bienes,

Para Fabricantes de Medicamentos. Copla simple de la Licencia Sanitaria v & Aviso del
Responsable Sanitario del licitante,

Para Distribuidores de Medicamentos

Copla simple de la Licencia Samtaria del ficitante (sdlo cuando oferten estupefacientes,
psicotropicos, vacunas, toxoides, sueros, antitoxinas de origen animal y hemaderivados), del
Aviso de Funcionamiento del licitante (en caso de no tratarse de productos contenidos en &l
parrafo anterior) y Aviso del Responsable Sanitario del licitante,

Para Fabricantes y Distribuidores de Otros Insumos para la Salud

Copia simple del Aviso de Funcionamiento y/o Licencia Sanitaria; vy del Aviso del Responsable
Sanitario.

Cumplimiento de Narmas
LDapera presantar escrito libre en papel membretadode la empresa y debidamente signado por

el representante del !i'ante en el gue manifieste que cumr!= | lo establecido en los
"Tarminosy © 0 ==, ¥ 10 establecido en el Anexo Técnico, inciso e) NORMAS QFICIA E
MEXTT wam NORMAS INTERNACIONALES MNwMAS DE REFERENCIA O ESPECINICal UNES

CLUYO CUMPLIMIENTS SE F¥'._ A LOS LICITANTES, LICENCIAS AUTORIZACIONES Y
PERMISOS, el cual form= Larte integrante de los presentes Tarm. os y Condiciones.

Registre de ias entregas, solicitado en el Anexo 711 (1| unag)

Debera integrar 7= ~opuesta escrito en formato libre, =~ & 3 membretada de la empresa y

firmado ro =l Hepresentante Legal del licitants 2., & Jue se comprometa qgue en cosc ue
resultar adjudicado, deberd generar un toporte que contenga el Registro de las entreqgas,
solicitado en el Anexo TN (T Lr=, (=alizadas a Pacientes aularizados, parz el pagode las mismas,

en &l farmato de datos bosado en el estandar ECMA-262 de JavaSonpt conocido cormo JSon
[JavaScript Cl=ct Notation) el cual es un formato e tercambio de datos ligero; basads
tEmia e un subconjunte de notacidn literal del lenguaje de prograrizcion, con las
caracteristicas y ventajas desrcrit= =4 dicho Anexo T1,

m”’mmr.m c hNE:’-DS FDLIG Dn(\ﬁ.l' ]
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Baxter

Bienes de Origen Nacional,

Escrito bajo protesta de decir verdad, en ¢l qus la persona fisica o moral a través del
representante legal, manifieste gue fos bienes que oferta para la partida respectiva v gue
enmtregaran, seran producides en los Estados Unidos Mexicanos, v ademas contendran como
minimo el porcentaje de contenido nacionsl requerido v, gue tienen conocimiento de lo
establecido en el segundo parrafo.del Articulo 57 ge |a Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servitios del Sector Pubico (LAASSP), en el sentido de gue, en caso de ser regueridos, exhibirdn
|z informacion documental y/o permitiran la inspeccion fisica dela planta industrial en Iz que
se producen los bienes ofertados y adjudicadoes, a T de que la Secretaria de Economifa verifigue
el curmnplimiento de los reguisitos sobre el contenido nacional de dichos bienes,

Bienes de importacién.

En caso de gue oferten bienes de importacion, |z persona fisica o moral & través de su
representante legal, debera presentar escrito bajo protesta de decir verdad, en el gue manifieste
que los bienes impertados, son coriginarios de algun pais gue tene suscrito con |os Estados
Unidos Mexicanos un Tratado de Libre Comercic con capitulo de compras del sector publico,

Causas de desechamiento relacionadas con los puntos de |a evaluacion técnica.

Cuando noenvie a través de CompraMet, la docurmentacion solicitada en los presentes TErminos
y Condiciones,

/UHMAS OFICIALES QUE DEREM . LiolDERAR A CUMPLIR LOS '!77. .. IES PARA
PRESTACIOMN DEL SFY| Tl

Be et w woneharticuto31 del Reglams:- ' eey de Adguisiciones, Arrencl=r 0 L3
«wcios del Sector Pablico: articilo=s - , con base en la Ley de Infraestruciura de Calidad

referente en el Articulo 155, Fraccizi il asi como ¢l numeral 42835 de las POBALINES, durante [a

vigencia de la =restacion del servicio el licitante adivdicado tendra la obligacion de dar

cumpriin o s las Marmas Oficiales sefialad=" - e2xo [ecnico

M. ESTABLECER LOS MECAMNISI OS5 (22 COMPROBACION, SUPERVISIC! ! ZiurICACION DE

LOS BIENES O DE _0Os5 SERVICIOS CONTRATADOS Y FFECTIVAMENTE ENTREGADOS O
PRESTADOS, A% COMO DELCUMPLIMIENTO DE LA™ ' =QUISICIONES DE CADA ENTREGAR! =

=l rhiecarisimo de supervision v verT-woon e los bienes, asi come kB reyusicion de los
entregables, serealizard con base en loestablecido en el Anexo T & (TSC15) Table cifras de control
deregistro norl ) DPA cifras de control de registro norrinal DPA

A IEXTS TECNICOS

ANEXD T1 [T. UNO]: ANEXC T "REQUERIMIENTO PR T0ATLI (=
FHALSIS PERMTONEAL AUTOMATIZADA A 12 MESES"

A Prasiiems Shgsrytorn T As

ok rolanca vEL FoLTO n°
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Baxter

AN (DOS): DIRECTORIC DE UNIDADES MEDICAS DRA

ANEXO T3 (T. TRES): PROGRAMA DF SUPERVISION

ANBNG T32 [T.TRES.DOS): CEDULA, DE SUPERVISION DOMICILARIA DE PACIENTES EN PROGREAMA DOE DIALISIS
PERITONEAL AUTOMATIZADA [DRA) E INSTRUCTIVG DE LLENADOD

ANEXO T4 ATCUATRO A): DESCRIPCION DE LAS CLAVES QUE SE REQUIEREN PARA LA ATENCION DE PACIENTES
DE BIALISIS PERITONEAL ALITOMATIZADA SISTEMA INTEGRAL PARA LA ADLICACION DE DiALISIS PERITONEAL
AUTOMATIZADA,

ANEXO T4 B [TCUATRO B): CEDULA DE DESCRIPCION DEL EQUIPD ELECTROMEDICO GQUE REGULA
AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DE SOLUCION DIALIZANTE, CON DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA

ANEXO TS A (TCINCOA) MANUAL DF FROCECIMIENTD RARA £ CONTROL, RECISTRO COMTABLE ¥ TRAMITE BE
FAGO DE LA ENTREGA DOMICILIARIA DE LOS BIENES PARA 0IALISIS PERITONEAL AUTCMATIZADA

ANENO TSI {T.CINCOUNG) FORMATD DE INGRESO DEL PACIENTE FIP-0

ANEXCO T2 [T.CINCO.DOS) FORMATO DF MODUFICACION MPDE-O1

ANEXQ TS3 [T.CINCOTRES) FORMATD ENTREGA ¥ BECERCIGN CE-DV L0

ANEXD T.6 (TSEIS) TABLA CIFRAS DE CONTROL DE BEGISTRD NOMINAL DBA

ANEXQO T.7 [T.SIETE) CARTA COMPROMISO DEVOLUCION DE MAQUINA CICLADORA

ANEXO NUMERO TI 1 (T UND] REQUERIMIENTOS DEL REFORIE A GENERAR DEL PROGRAMA DE DPA POR EL
PROVEEDOR, PARA EL BEGISTRO DE EMTREGAS.

ANEXO NUMERO T 2 (T1 DOS) ACUERDO DE CONFIDENC ALITAD

ANEXO NUMERO T 3 (TI TRES) DESICNACION DE CONTACTO RESPONSABLE

ANEXO NUMERO T| 4 [TI CUATRO) SOLICITUD DE PRUEDAS DE FUNC CHALIDAD

¥ = e
Lic. L Fernando Tagliabue Rodriguez Lir. Memesio Ponce Sanchez
Coordinador de Planeacion de Seras s Coordinador Técnico de Sepvici, v edicos
Medicos de Ay, IndirocTo.
Elabord
ANEXDS

i DIVISION DE CONTRATOS
Af.mluu_!lﬂri'-'h
Pt FOLIO 000056
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Dr. Eduardo Monsivais Huertero
Jefe de Areade | Coordinacion Técnica de
Senvicios Médicas Indirectes

Maria del Consuelo Maldonado Felipe en mi caracter de representante de la empresa Baxter, 5.A,
de C.V. manifiesto la aceptacién y cumplimiento de las disposiciones descritas y detalladas en los
Términos y Condiciones de la Licitacion Piblica Elsctronica Internacional Bajo la Cobertura de los
Tratados de Libre Comercio LA-050GYRQ88-E34-2022 CONTRATACION DEL PROCRAMA DE DIALISIS
PERITONEAL AUTOMATIZADA{DPA) PARA PACIENTES NUEVDS, 2023,

Atentamente

A ﬁ.‘f’ﬁq’]g’
|

Maria del Coai nuldonede Felipe
Representonte Legal

BanEpaariieg,
Ay Presigerns Mymryi g P



Direccidn de Prestaciones Médicas
Coordinacion de Planeacidn de Servicios Médicos de Apoyo
Coordinacidn lécnica de Servicios Médicos indirectos

Baxter

ANEXO T (T. UND): Reguerimiento par OOADYUMAE de bolsas para pacientes nuevos de dislisis peritonssl automatizada a

12 meses
oL Diel COADIUMAE
1 5] Apusscalisnies
2 oz Baja Califarniz
=] 03 Baja California Sur
&4 Ok Campeche
g 05 Ceahuila
G o6 Colima
7 o7 Chizpas
8 3)=] Chihuahua
9 o Durango EE
10 1 Cuanajuato b
n 12 Cuserrero _=h! -
1 i3 Hidalga :
13 14 Jalisco
T4 15 Edo. oz Méx Ote.
15 15 Edo: da Méx. Pte.
16 17 Michoacan
17 ig Marelos
18 19 Mayarit s
= 20 heusvo Lodn :
70 21 Caxaca
21 22 Pushla
22 23 Querstars
23 Pl Quintana Qoo
24 25 San Luls Potosi e
25 ZB Sinalos
26 & Sonors
27 Za Tabasco
| I Fa) Tamaulipas
< 30 Tlaxcala _ N
A0 3 Wari=or L pis
| 32 L JCTUE SUF
e 33 WLCETEN
el 34 7acatecas
34 K Del Norte D' F L
3 4D D=l St DE. B 7
25 4E UMAE HE 71 Tarreon = e s a2
=7 4H UMAE HE 2 CMN Ohregon 2=
L sE 4 UMAE HE 14 CMM Ve 7
9 45 UMAE H17 Ll Siggio Xl e
40 AT | IAE HP CMN OCC PR e
A1 Lh UMAE HCR 48 CMN Bajlo |5 = 1 20sa
LIMAE HCRAL CMM La e =
'_i.H @¥ Bazs s
i Toteles
ANEXOS
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R

g

el g
e Mk LR AR T LSO R B
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Revish Autarnzd
Lic. Luis Fernando Dr. Nemesio Ponce Sanchez
Teglizbue Rodrigusz
Titular de la
Coordinacion de Titufar de la Coordinacién Técnica

Plansscidn de Servicios de Sarvicios Médicos Indirectos

Médicos de Apoyo

Elaborad

Dr. Eduardg Maonsividis Huermerns
Jefe de drea Médica de la Coordinacion Técnica de
Senvicios Médicos indirectos

taria del Consuela Maldonado Felipe en mi cardacter de representante de la empresa Baxier, 5.A.
de C.V, ranifiesto la aceptacion y cumplimiento de las disposiciones descritas y detalladas en el
ANEXO T1 de la Licitacidn Publica Electrdnica Internacional Bajo la Cobertura de los Tratados de
Libre Comercio LA-050GYRG88-E34-2022 CONTRATACION DEL PROGRAMA DE DIALISIS PERITONEAL
AUTOMATIZADA (DPA) PARA PACIENTES NUEVOS, 2023

W,{, i L

Maria del Cons ltnudo F elipe
Representante Legal

e e FOLIO 000059
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ANEXO T2 (T.DOS)

DIRECTORIO DE UNIDADES MEDICAS DPA
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ANEXO T3 (T. TRES)
PROGRAMA DE SUPERVISIGN

El Jefe de Servicios de Prestaciones Médicas v Directores de Unidades Médicas de Alta
Especialidad, deberanimplementar un Programade Supervision, observando lo siguiente:

Realizar la supervisian de forma mensual,
La visita 3 los domicilios de los pacientes, s= elegiran de forma aleatoria,

El ntimero de domicilios de los pacientes a visitar debers oscilar en un rango del 3al10%
de |a totalidad de los pacientes en DPA mensualmente, mismo gue sera determinado por
los COAD Y UMAE.

Verificar que Ia dotacion de los bignes se realice an tiempo y forma por la empresa que
resulte adjudicada, con base en la cantidad de bolsas terapeuticas prescritas v con la
periodicidad requerida, apegandoss al contrata

Debera vernficar que el suministro de los bienes de consumo Terspeutico (bolsas de
selucion para Didlisis Peritoneal) entregados en los domlcilios de los pacientes, se realicen
con base en existencias, vigilando primordialments, que exista siermpre la cantidad
suficiente de bolsas prescritas para &l paciente, sin gue se generen sobre-inventarios de
dichos bienzs, en los domicilios de los mismos.

Cada unidad méadica, por conducto del subdirectar admirnistrativo, hard la notificacion de
las sobre inversiones detectadas al drea de pagorespectiva y de la empresa adjudicada de
manera mensual para hacer la deductiva correspondiente, con el cbjeto de cumplimiento
al “Procedimiento para otorgar el tratamiento dialitico de los pacientes con insuficiencia
renal cranica en las unidades médicas de segundo nivel de atencidn 2660-003-057"
vigente”,

Para efecto de lo anterior, las unidades méadicas deberan de utilizar &l Anexc T32M T

i)
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INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

ANEXO T32 (TTRESDOS)

Baxter

CEDULA DE SUPERVISION DOMICILIARIA DE PACIENTES EN PROGRAMA DE DIALISIS
PERITCNEAL AUTOMATIZADA (DPA) E INSTRUCTIVO DE LLENADOG

OoAD/ UMAE: i) UNIDAD MEDICA: (2
FECHA DE VISITA DE SUPERVISION: (3
NOMBRE CEL PACIENTE. [4)
NUMERO DE SEGURIDAD SOCIAL (5]
DOMICILIO DEL PACIENTE: (&)
PROVEEDOR; (7]
VERIEICACION DE LA DOTACION FIJA MENSUAL DE BOLSAS
:SE HA
PROPORCIONADD (NG
| i
SOLUCIONESDE | cANTIDAD EN BOLSAS MANTERIMIENTD. ° ™ )
DIALISIS (PIEZAS] DREVENTIVO AL
PERITONEA! . EQUIPO? (14}
FECHA: (15)
PRESCRI |
e
145 poR | ENTRESA | cieren
DASEOR. | . .
CLAVE EL =4 ClaEN
DE MEDICO BREEE DOMISIL
CUAD |CONCENTR |[FORMA = o AL MARCA DF MODELS:
- NoR ) : ;
BO ACION T ) | MOMEN | EQUIPCE i) (11
[COMNSTA [
BASIC -l NEA To DELA
0 oMPDP-|_ " - SUPERVI
RECED
ol ++* | SHON (10)
N A !9.-
(A i
JEl PACIENTE HA |
5100 -
=1l i [
2350 | 5% HOSPITALI7ALS || '- ; ‘
b FAENTE
MES?T  [(18)
2353 | 25% FECHA DE INGPELZD (13)
BAKETIZOMME
By Presiderts Bazeoyl TI0AS
Gt Pofad o SecO60
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2355 | 428% FECHA DE EGRESC: {20}
LA DOTACION DE MOTIVG DE
SOLUCIONES SE HOSPITALIZACION: 121}
REALIZA EN FORMA i
MENSUAL? M) ) NO[ )
FECHA DE ULTIMA ENTREGA: 123
(EL HOSPITAL LE
H& SOLICITADO
BOLSAS DE
M
DIALISIS PARA f" ‘ [ ::’
CONTINUAR SU
FECHA DE ULTIMO CAMBIO DE LINEA DE TRATAMIENTO?
TRANSEERENCIA:  (13) (22)
(£3) (24)

NOMBRE Y MATRICULA DE QUIEN

REALIZA LA SUPERVISION

FIRMA DE QUIEN REALIZA LA

SUDERVISION.

*** La Trabajadora Social debera requisitar en |a “Céduls de supenvision Dorniciliaria™
con dalos previo a la visita de supearvision.
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INSTRUCTIVO DE LLENADO

DD,&D ."'UMAE FI! hc:mbre del OOAD JUMA
. Unidad Médica Tipoy numero de unidad.
; - El dia, mes y afio [DDMMM/ALLA) en
2 Fecha de visita de supervision y (oD )
aue e realiza
4 Mombre del pacierte Mombre, apellido paterno, matemao.
. _ . Anortar el NS5 con 10 numeros v el
5 Mumero de seguridad social PR ) 3
digite verificador,
Anotar: calle, numero interior-
& Domicilio del paciente exterior, TP, Col, Municipio o
delegacian
: Anotar nombre de 13 emipresa que
7 Provesdor : S5 ; o
proporciona el servicio
Cantidad de bolsas prescritas por 2/
g médico de acuerdo al formsto FIF Anctar el nimerode piedas
0/MPDP-01. ==
Cantidad de bolsas entregadas por €l
9 proveedor de acuerdo a |a constanciz | Anotar el numero de pinzas
de recepcion.®
Cantldad de bolsas existéntas en 2| Anotar el nurnero de piezas. "Esia
10 domicilio al momentode |3 cantidad no debe ser mayar & la
SUpeRisIGn prescrita por el medico”
e tacio luciones se realizs : ;
N ek dotaciun desoly == e Anotar segun corresponda Sl 0 MO
en forma mensual?
o Eldia mes y anu (DU/MM/AAAA] en
2 Fmo-z de Gluma entrega : G
vuese realiza
- Fecha del Gltimocam Tinae linea de | El dia, mes yafo (DEA Ly LAnAlen
transferor SIST=R-C8 CE T
| i5ed T i . =
) é3ele ha proporcionads Anctar segin corresponds = 0 N0
mantenimiento prevent o 3 cipo?
- " |Eldia,. e y ana (DD/MM/AAAA) en
15 Fecha T
! guie se realizg,
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16 Marca Anatar marca del equipo.
17 Modeln Anotar el modelo del equipo.
Bl paciente ha sido hospitalizado en 3
8 et i R Anoctar segln corresponda 51 a NO.
=l presente mes?
iE] Fecha de ingreso El dia, mes y ano (DD/MM/AAAA),
20 Fecha de egreso El dia, mes yafio (DD/MM/ALAA),
. Anotar di Ostica | motivo
21 Motivo de hospitalizacian : Qiagna ) delhy e
ingreso.
cEl hospital le ha solicitado bolsas de
22 diglisis para continuar su Anotar segln corresponda Sl & NO.
tratamiento?
Nombyre y matricula de guien realiza e
23 y =i 9 Anctar lo solicitado.
la supervision
24 Firma de quien realiza la supenvisidn | Anotar o solicitado,

*** La Trabajadora Social deberd pre requisitar en |z “Cédula de SUpeEryision
Dlomiciliaria” estos datos previo a la visita de supervision.
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DESCRIPCION DE LAS CLAVES QUE SE REQUIEREN PARA LA ATENCION DE PACIENTES
DE DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA

ANEXO T4 A (TCUATRO A)

SISTEMA INTEGRAL PARA LA APLICACION DE DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA:

CLAVE ¢10.000.2366.00

Las unidades medicas seleccipnaran degcus doa sus Insuficiencia Intrapearito
necesidades, asegurando su compatibilidad con la marcay | Renal Cronica | neal
modelo del eguipo:

Adultos y
SOLUCION PARA DIALISIS PERITONEAL BAIAEN nifios:
MACKNESIO
Diosis de.
solucian para dislisis peritoneal al 1.5%. acuerdo al
Caso
rads 100 ml contienen: glucosa monohidratada 1L.5gn
claruro de sodio 538 mag. cloruro de calcio dihidratade 257 Y a juicio
5250 | ma. cloruro de magnesta hexshidratado 508 ma. lactato del
de sodio 448 mg. agua inyeclable cbp. 100 ml pH 50-56. especialist
Milieguivalentes por litra; sodio 132 calcio 35 magnesic 05, a
elorurs 96 lactato 40 Millosmoles aproximados por litra
247,
o

solucitn para didlisis peritoneal al 7.5%.

Cada 100 ml contienen: glucesa monohilcratada 25496
cloruro desodic 538 mg. cloruro de calcio dinidratado 257
mg. cloruro de magnesio hexahidratade 508 mg. lactato
235% | de sodio 448 mg. agua inyectable ¢ b p 100 ml pH 30-56.
Miliequivalentes por litra: sadio 132 caleio 3.5 magnesio 05,
clorure 26 |20 wte 40 Miliosmoles aprowmados por 'itro
308

2

Salucit = 1 a diglisis peritoneal al £75%.

s | _ada 100 mil contienen; glucosa mo ol iratada- 425 gr.
clorure de sadio 538 mg. cloruro de calcio dibidratado 257
mg. cloruro o magnesio hexahidratado 508 mag. Boiae
de =~din 448 g agua inyectable clhp 100 el pH 5056 |
“:ﬂsi‘i!’ﬂ;rhﬂ_ﬂ
Av.Prondents higpenyh 11148 Fuo

Cob. Polenes VSecoitn
Dnfegactdn Migue Hidalgs
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Miliequwalentes por litro: sodio 132. calcic 3.5. mages:u 05.
cloruro 96, lactato 40, Miliosmales aproximados par litro
486.

Erwvase con baolsz de 6 000 mil
CATETER

Catéter para dislisiz peritoneal.
Tipo: cola de coching.
Tamano: Pediatrico o adulto,

De instalacion subcutanea, blando, de silicon, con dos
cojinetes de poliéster o dacrén, con conectar, tapén
seglro, con banda radiopaca.

Esteril v desechable:
Fieza.

El tamano del caléter serd seleccionado por las
instituciones.

o
Cateter para disliss peritoneal.

Tipo Tenckhoff;

Tamano: Neonatal, pediatrico o adulto

De instalacion fubcul"?-'-:e: =l .nde, de silicdn, con dos
cojinetes ds =021 o dacrdn, con conector COn =

| s=gure, —on banda radiopaca

Estéril v desechahble. Diezz

Fltamz7 -~ uel catéter sera seleccionado por las
Instituciones;

CONECTOR

Conerlar de titanic Luer lock, para ajustar 2 sunta del

catéter a linea de transferencia, tins _ackhoff
EANETIIDTMNG .
Capama e T . ANEXO0S
M A T S DIVISION DE CONTRATOS
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Esteril Pieza.

EOUIPC OE LINEA CORTA DE TRANSFERENCIA

Equipo. De linea corta de transferencia de & meses de
duracion, para unirse al conector carrespondi2nte al
catéter del paciente.

Ectéril y desechable,
SISTEMA DE CONEXION MUILTIPLE DE PVC

Sisterna de conexién muitiple de PVC, para conectar hasta
4 bolsas de solucion de didlisis peritonsal Carmpatible con
el equipo portstil de Dislisis Peritoneal (clave 531 829 0529).

Estéril y desechable.

CUBREBOCAS

Cubre bocas, Para uso en drea meédica, desschable
TAPGN LUER LOCK PROTECTOR

Tapan Luer-Lock protector, con solucion artizéptica de
yodopovidana para proteccion del eguipa de transferencia
<isterma autornatico, Sélo el Sistema loreguiere.

Estéri| v desechabie
DINZA DE SUJECION DESECHABLE

Difza de sujecién desechable, para et maneio de equipo
para diglisis peritonsal,

Piezz.

Antiséptica y germicida. Solucitn. Solo s el Sistema lo

reqtliers:

Equipo de extzision para drensje con una lohgitud d
R4 para maguina cicladora Sistema autorsstico

BAXRTEHITMER
A Brarts e Mazanyk LY A% Pisa
. Polamin ¥ Seerife
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El provesdor d
que el "EQUIPO ELECTROM EDICO QUE REGULA
AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DIALIZANTE"

ofertado lo requiers para s terapia

Consideraciones parza el programa:

Cada uno de los pacientes de nuevo iIngreso para los programas de DRA, requiere de: Catéter de
Tenckhoff, conector de titanio, linea de transferencia, v 1a linea de extension para drenaje si lamaguina
cicladora proporcionada lo requisre,

El catéter, conector y equipe de linea corta de transferencis, estos bienes se entregan directamente
a las QOADYUMAL gue son los responsables de la colocacidn de catéter y cambio de linea al paciente.

Reposicién o cambio

A partir del segundo mes de inicio del contrato |la empresa adjudicada debera entregar en la
Unidad Médica el numero de catéteres de Tenckhoff colocados el mes previo mas dos.

Para cada pacienie en el pragrama, se debera hacer el cambio de lalinea de transferencia (de larga
duracion 6 meses| cada & meses, esta linea debera ser proporcionada por la emipress adijudicada v
la entregara a la unidad méedica para su cambio.

Adicional a lo anterior, 13 empresa adjudicada mantendra de manera constante un stock del 10% de
lineas de transferencia de larga duracion, del total de ndrmera de pacientes asignado con &l médico
responsable del Programa de Didlisis Peritoneal

Estos biznes deberan ser con las especificacionss descritas 2n el presente Anexo T.4 A (T. Cuatro A).

Estecambic v reposicion o dotacion de bienes son stn-costo adicional para =l Institute:

Las unidades medicas seleccionaran.de acuerdoa sus necesidades el tipe de soluciones,
asegurando su compatibilidad can la marca y modelo del equipo ofertade nor la empresa
adjudicada.

At famente

Marfa del Cirisi o Maldenado Felipe
Representante Legal

BAXETITOIMMNI
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Baxrter

CEDULA DE DESCRIPCION DEL EQUIPO ELECTROMEDICO QUE REGULA
AUTOMATICAMENTE LOS INTERCAMBIOS DE SOLUCION DIALIZANTE, CON DIALISIS
PERITONEAL AUTOMATIZADA

ANEXO T4 8 (T.CUATRO B}

“DIALISIS PERITONEAL EQUIPO PORT

ESPECIALIDADIES) Nefrolagia, Medicing Interma ¥ Medicina Critics. Clave.
531 829.0599 _ -
OESCHIECIOMAMPLIAY
CERVICIOR: unidad de Didtisis, Hospitalizacian y unidad de Cuidados Intensivos, | DETALLALADEL FQUIRD
{OFERTADO ESTA

i b IR0 ER EL PUNTD
DESCRIPCION; 1ET 42T EROPUESTA
Equipo que regula automiaticamente los intercambios de solucicn dializante, en TECNITA
paciente con dislisis peritonzal con las siguientes caraclerfsticas, seleccionables
de scuerdao a las necasidades de las unidades méadicas monitor, unidad selectora
de cantidad de liquido a administrar, tiempos de ingresa y de permanencia, asi
comoel drenadeo, control digital, calefactor de liguido de didlisls, termostate,
sisterna de alarmas de suministro de liguidos de temperatura y drenaje, monitor
de ultrafiltracian.

REFACCIONES:

Segun marca y modelo.
OPCIONALES:
Regulador
COMSUMIBLES:

Equipo de conexidn miltiple, linea de sxtension y bolsa para drenaje, soluciones
para dialisiz peritoneal. Las unidades médicas seleccianaran de acuerdo a sus
necesidades, marcs y modele. (Compatibles con el equipe ofertade por &l
provesdor)

IMSTALACION.

Corriente elécfrics = 20 VB0 HZ

i laclo polarizado.

Atentame T =
s

Maria deliConsuelo Maldonado Felipe
eprescatanis Legal

i‘fﬂdﬁwi]}““ﬂ
ey PNERER
Chadad de Mo, €8, 1580 Tl 010 © G DI\HSIGN De CONTRATOS
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Baxter

ANEXO TS5 A (T.CINCO A)

MANUAL DE PROCEDIMIENTO PARA EL CONTROL, REGISTRO CONTABLE Y TRAMITE DE
PAGO DE LA ENTREGA DOMICILIARIA DE LOS BIENES PARA DIALISIS PERITONEAL

AUTOMATIZADA

s 1 T =

Se celebra contrato abierto de suministro co
para la entrega de los bienes para DPA

n el proveedor

Unidad Mégica

Director vy  Subdirector
Administrativo/  Director
Méedicoy administrativo de
UMAE

Heribe Contrato:

Difunde al personal involucrado.

Subdirector
Administrativa/  Director
Administrativo de UMAE

Qesponsable de difusion, supervision y asesoriz de la
aplicacion de los contratos de [os programas de didlisis.

Supervisar que los pacientes adscritos al programa de
aigliziz peritoneal estén vigente en sus derecnos para
recibir atencion medica.

Director Médico

Jefe de  MNefrologia o
Medicina Interna

Dirige ¥ coordina las sesiones de|l comité de terapias
sustitutivas, en su caso, por nivel jerdrguico designa al
responsable de la sesidn,

Presenta los casos clinicos y casos relevantes de las
diferentes modalidades de didlisis. Elabora la minuta dal
comité de lerapias sustitutivas, recaba rlbricas de los
integrantes, anexa una copia al expediente: clinico del
paciente & jnforma de la decision tomada en comite al
paciente y/ familiar.

Supervisa gue la Carta de Consentimiento Bajo
Informacion vy Carta Compromiso de Recuperacion de
Bienes/Claves de! 7o arma de DRA, estén debidame=-
Henadasz v contenga la firma-autdgrafa de aurosacan del
paciente, o familiar responsahls s aceptacion  al
tratamienta.

Unidad Medica

MMédico responsable del
programa

Determinz: 2l paciente selecciohado a la modasdad
chiahtics, reqistra los datos correspondi=nt z en 2l aplicativo
proporcionado por el Institute Cuis generar el Tormato de
ingreso del Pacients Lolizando el formato FIE-O1 (en
original proveedor y 2 copias, una para el 'T'.E{ilr:.'.DI

HANBII2OTAANE
MePrevd-ns iiamaryk 111 4% Piso
de N et ainn
Eulogain Migusl Hdaigs
Cnsdad de Méxicn, CF- 11566 Tel {01} 5591 265000
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10

n

b - i i == |1 ST
responsable y 1 para la direccién de 1a unidad médica para
control v archivo). En case de continuat con el mismo
provesdor y noreguerr cambio de lines de transferenicia
informa al proveedor sobre la continuidad al servicio
prestaco

Se verifica Iz vigencia de derechos del paciente a través
del aplicatve proporcionade por e} |Rstituto o se solicita al
personal de asistente médica constate vigehcia de '
derechos del paciente:

Salicita a |3 trabajadora social efectiie estudio médico
soctal del paciznte,

Unidad Médica

Asistente Medica

12

13

T4

Censtata cue lavigencia salicitada al rea de afiliacidn
vigenciz d= derschas de los pacientes incluidos en el
programa v recaba sello en el formato de Ingreso del
pacientes y reporte del SINDO, '

Sollcita verificar bimestralmente de Jos pacientes incluidos
enel Prograrma.

Entrega al medico responsable el formato FIP-01 con &l
selio de vigencia,

Linidad Médica

Trabajadora Social

15

16

Y
&

Elabara estudio médico-social que contenga los criterios
soclales e cuso de ingreso del paciente al programa.

Entregs =l madico el resultado del estudio médico social.

Realiza Ia visita domiciliaria de supervision 3 efectode
verificar |a 'na oxi=t—-i3 de sobre inventarios” utilizandala |
Ceduly Cewvision descrita enel Anexo 15y 140

Registrar en |z pagina de la Cocrainacion de Planeacion
de Servicios Médicrs de Apoyo httpilic st

er e _gpsnvisidn Damiciliaria DPA/DECAY

Unidad Medica

ia

E 3=

20

Recibo formats FIP-01 y estudio medico social, anexa al
expediente clinles ol pacients el estudio médico social

Cri. 2 &l paciente con la enfermera respoisaule del
[prograrms para sU capacitacion asi camio con la
trabajadora =ocial par- 'a orientacion del programa.

EARATIAOTAG

S Fresidents Mazan 1)1 45, Pisa

o, Polsacs ¥ Seccide
Dalegaeion Migus Hitalgo

Chacled de Bléxico, CF. 1159850 Tel, foa) o se

000
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R e

Médico responsable del
programa

ON A SCRIPCION:

En el caso de haber algon carmbio en la prescripcian o datos
del paciente, elabora el formate Modificacién de
Prescripcién o Datos del Paciente utilizando la forma
MBDB-OL. [En original para el proveedor ¥ 2 copias una para
el médico responsable vy 1 para la direccion de la unidad
rmédical,

Erwia al SUbdiTEC‘tDT.E_dmir'!iﬂ’[fﬂtiVD tos formatos FIP-01Y
MEDP-01, {Continua con la actividad 25)

Unidad Médica/Enfermera
responsable

23

Otorga la capacitacion al paciente conforme &l
procedimiento establecido.

Unidad Médica

Trabajadora Social

24

26

Da al paciente |a orientacion respectiva, entrega la Cuia de
Orientacion (forma GG-01).

En caso de fallecimiento del paciente, s recibe |a
notificacidn del familiar.

MNotifica sl Jefe de Servicio de Nefrologia y/o Medicing
Interna para dar de baja del programa, utilizando el
formato FIP-01,

Subdirector Administrative

27

28

Recibe y registra los dates del formatoe de Ingreso del
Paciente |Forma FIR-01, asl como la Modificacion de
Prescripcion o Datos del Paciente (forma MPDP-01), para
control y elaboracian de los informes a las instancias
correspondienies.

Entrega al proveedor los documentos originales
anteriormente mencionados yiolos que se refieran a los
pedidos para necesidades haspitalarias, anotando la ferhs
yaue c2ra base oncial para establecer s existc enircga

! oporiuna por el proveedor en el caso oo U sea
extemporédnea se hard acroes or a las sanciones
correspondientes,

Preeyo=edosf

29

Gecioe los formatos FIP-01 Y MPDE-01

Surle lu primera entrega la cual debers ser cxuctamente
igual a la cantidad prescrita por ef médico, en 2l FIP-01, gue
en este caso de paclentes 2vaientes gue contindan con

BAXETIZ0IMNG
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el m

05 INsUMoS No s_e-ré

IEmo proveedor, el surtimient
suspendido o aplazado,

ode |

Pars la entreca subsecusnle que serd rmiensual, en el
domicilic del paciente deberd ser exactamente igual a la
diferencia entre la cantidad prescrita por el migdico,
mencs |as cantidades existentes de acuerdn a| formato
Constancla de RBecepoion utiizando-ta forrma CR-0O1.

En el caso de surtir a unidades médicas se contard con un
plazo de B dias naturales para la'entrega de |os bienes, n
las farmiacias de las unidades médicas.

Se remite al punto | del ANEXO T.53

Paciente / Familiar

A5

36

39

Recibe del proveedor|a dotacion de los bienes prescrilosen
el formato de Ingreso del Paciente (FIP-01) o en su caso
Medificacion de la Prescripcion o Dates del Padlente
{Farma MoDE-0).

Verifica ques |05 empagues colectivos y los bisnes cumplan
con las condiciones de calidad requeridas por el Instituto.

Revision de los bienes y aceptacion de los bienes

Firma de conformidad en el formato de Constancia de
Recepcion (forma CR-0V. (En original v 2 coplas: original
para la Direccidn de la Unidad Haspitalaria, 1 copia para el
proveedor y 1 copia para e paciente).

Bet=" 2 e desviaciones en el transcurss e g s

Repaorta & l2 enferinera responsable del pregrame las
desviarion = caaliantes de los bienes.

Mo aceptacion de los bienes a lz enrega. Reporta ala
enfermara responsab! 1l Programay describe
desviacion - . faltantes en el recuadro del formato =
Canstancs de Hecepcion (Formato CR-0),

EANETIZITMAD
Ay Presidecte Ztaro - b 13T 8. Paa

ol * L aniom W imecitn

Delegation Migos Hadaige .
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Und c

Decibe repore de desviacionas por parte del padiente o
farmiliar.

Enfermera responsable del

programa Da indicaciones inmediatas al paciente o farmiliar, relathvas

41 a las accionss a seguir.

Motifica al médico responsable del programa ia
problematica reportada.
Unidad Médica/Madico 42 Elabora v envia reporte de falla al jefe de serviciode la
responsable del programa unidad médica, en el suministro, faltantes y/o
desperfectos en los bienes.
Jefe de Servicio de 43 Notifica al director de la unidad medica la existencia de
Nefrologia o Medicina fallaz en el suministro faltantes o desperfectos n las
Interna olenes.
Directorde la-unidad 44 Realiza el tramite correspondiente para informar al
rmedica administrador del coritrato reporte de gueja por escrito.
Administrador del 45 Aplica las penas deductivas carrespondisnteas.
contrato _ ) _

46 Atiende el reporte recibido mediante el reporte de gueja,
en caso de resultar procedente |levars a cabo visita de
supervisian, en el domicilic del paciente y gestionara las
sanciones a las que se hags acresdor & provesdor,

PROCEDIMIENTO SALIDA DEL PACIENTE

Famniliar reen-—.aole del
paris e

Trabajadora social
responsable dei
PrOar==t

(]

Médico responsable del
programa

Informa al Jefe de Nefrologia o Medicina Interna de |a baja
del paciente ! Liograma.

ﬁegistray elabora el formato MPLP-0I, para |z baja del
pragrarma madificzuidn de prescripeion o datos del
pacients.

EANETIRITMNG
Av.Pracidents Masaryi 111 45, Flaa
Col. Polangs W Saccidn
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Jefe de Senviciode
Nefrologla o Medicina
Interna

corfespondisnte

Direccion de'la unidad 5
medica

Recibe el formato de Maodificacion de Prescripcion o Datos
del Paciente (MPDP-01) y firmia.

= Entrega e! formato al subdirector administrativa de la
unidad medica.
Subdirector i Recibe lformatn de Modificacion de Prescripeion o Datos
administrativo dela del Paciente [MROP-01).
unidad medica
a8 Informa via telefdnics al provesdor para gus susperndalas
entregas v e entrega el formato de Modificacidn de
Prescripoidn o Datos del Paclente Farma MPER-0L
Proveedor 9 Hecibe el forrnato MDPD-01 en original del subdirector

sdministrative de la unidad medica o director

administrative de UMAE, suspendiendo las entregas

subsscuantes (en original para el proveedor y dos copias.
uns pars = medico responsable v una pars el paciente o
familiatr responsable)

PROCEDIMIENTO DE TRAMITE PARA LA ELABORACION DEL PEDIDO Y PAGO

BACIENTE HP-01)

Elabora Consclidado de Triroges apegandose a la
Forma CE-01, e wriginal para el proveedor, una copla
péra by Litieccian dela uhldad medica) que amoare el
romnl de los bienes entregados en el mmes, se dard

BARETLRITMING :
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seguiriento mensuzal de ia calidad de la atencion a los

pacientes y la oportunidad en la enlrega.

Dentro de los 8 dias habiles del mes siguiente al
suministro de bienes, entregara a la subdireccidn
administrativa o direccidn administrativa de UMAE, &l
formate anterior junto con las Constancias de Hecepcion
[Forma CR-01) ¥ remision de pedido por entregas
Hospitalarias, para suU autorizacian respectiva.

Subdirector 4
Administrativo de la
unidad médica y lefs de
Servicio de Nefrologia o
Medicina Interna:

Cotejan (os formatos de ingreso del paciente [FIR-01), las
Modificaciones de Prescripoion o Datos del Paciente
[(MPDP-G1) con el Consalidado de Entregas [CE-Ol) y las
Constancias de Recepcion [CR-01) vy determina
sanciones por incumplimiento o retraso en las entregas
cunf_qr’me al contrato celebrado con el prweedar.

MNOTA Las cantidades de las entregas relacionadas en el
formato Consolidado de Entregas (CE-C1) no deberdn
exceder de |as indicadas en los formatos (FIP-01) vy en sy
caso los formatos (MPDP-01) v deberdn coincidir con |
formato CR-0O1

Entregan para firma de autorizacion al director de la
unidad meédica con el sefalamiento de sancliones
correspondientes.

Jefe de Servicio de =
MNefroloegia o M ! lia

Imarnna:

Director de fa izl =
rmgeticg

Entrega mensualments -' =~ ~oveedor el listado nominal
de pacientes ~L—— .« .ae Mes requieran del recambin -
la v . = Gansferencia; asi comodelos peciziissa
guignes se les colocd catéter o= L nckhoff el mes previa,

Firma de autorizacian el Consolidado de Entregas {CF-
0N ¥ on2 =92 8l subdirectar administrative de 'z onicad
midica, verificando se hayan deferrinado sanciones en
caso de incumplimiente - rotiasos en las entregas.

Recipe Co - udado de Entregas (CE-O1) firma o 4
entrega arginal al proveedor,

PUNRTIIDAMNT
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Subdirector
Administrativade |s
unidad médica

: wdpite il

Comunica &l proveedor en el casode queen gl
transcurso del rmes seincluya algdn paciente al
programa o haya aslguna modificacion.

MOTA: En ca=c de baja del paciente, 52 le informa al
provesdor por escrito para gue suspenda la entrega
mediante el formiatg MPDP-O1,

Provesdor

10

Recibe Consolidadoe de Entregas debidamente firmade
por el Subdirector Administrativo de la Unidad
Hospitalaria. Qecibe del Jefe de Nefralogia o de Meadicina:
Interna, =l listado nominal de pacientes en el programa
Que requieren en ese mes del recambic de su linea de
transferencia v delos pacientes aquienes se les colocd
caltéler de tenckhoff el mes previo,

Subdirector
Administrativo de la
Unidad Madica

n

Infarma trimestralmente al administrador del contrato
del cumplimiento del contrato asi como de las acclones
que de esis se deriven.

12

Comunica al admimistrador del contrato de los OOAD vy
UMAE, en =] momento gue ocurra cualguier
incumplimiento ;:::ﬁ}r parte del proveedor, anexando
soporte documental,

Proveed=s

13

Elabora Bemision del Pedido con las cantidades e
o Ldeles bienesentregados en el mes, los totales
de importes y cantidades debergn coincidir con los con
los del consolidado de entregas.

14

Entrecs en |3 Subdireccion Administrativa vo
SwZininistracion de la Unidad correspondiente la
sigulente documentacion

Rermi=ic o) Pedido
Consolidade de Entregas (CT 7] nmadn,

Estadistica o~ cvamienios mensuates 3 solicitud
ek rElibube:

Entregs al Instituto en |a seds: Delegacional, un informe
mensual del 2200 del Contrate, a fin de vigilar el
comperts miercadel mismo..

BANETIZOTMET
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Subdirector 115
Administrativa

Recibe la Remision del Pedido y &l Consolidado de
Entregas Coteja los importes en ambos documentos

ylo Administrador 16

Recaba en la Remision del Pedido sello del Area de
Farmacia de la Unidad.

De proceder, turna los documentos al 3rea de
Abastecimiento de Ia propia Unidad a fin de cotejar los
documentos susceptibles de pago.

MNOTA: Este trémite se deberd llevar a cabo dentrode los
4 dias habiles posteriores a su recepcion.

Adrninistrador del 8
contrato

En caso de resultar procedente, ordenara o llevara a
cabo visita de supervisian a los almacenes del proveedar
v gestionara las sanciones, 3 las que sean acreedoras.

Area de Abastecimiento |19
tle la Unidad

Raviza de |3 copia de la Remision del Pedido vla
informacion relativa & los lotes v aplica sello 2n 1
Remizion del Pedido;

20

Otorgs el Alta en |a Remisidn del Pedida.

Verifica las cantidades conlenidas en los documentos.

Verifica que el precioy las cantidades correspondan 3 lo
pactado en gl contrato.

23

24

Elzbora el pedido u Orden de reposician respectiva por
mercancia entregada, verifir=—r's an los docurmentos si
el proveedor incurr en incumplimiento o retrasos en
las entraye=, a fin de que |a elaboracion de! mi=mao
considere la aplicacion de la sanci®n yue corresponda

Ensu caso, turma ls oo | ientacién referida al
Cepartarm—to de Presupuesto, Contabilidad v
Crogaciones de la propia Unidad pars —u frarmite.

En sucaso, entregalas o - entacion original al
Proveedor junlocon la Rermision del Pedido dentro de

164 3 dias naturales posteriores a su recercion,

EANEIIIOMANG
iy Frosdergs "0 sarye (L1 A% Mg
o Polznze ¥ Serinn
Deiegacitn 1igued Hidiga
A= de bhizics, TP 11550 Tel {01)55 91 26 5000

ANEXOS

DIVISION DE CONTRATOS
FOLTIO 000090




anexando copiz del alta

Erviz al GOAD 0 UMAE, (previa-autorizacion del
Director) Informe de las adguisiciones efectuadas
duraniz el mss, a fin de gue se operen los controles
correspondienies enal SAL

Provesdor 28

Recibe los onginales de la Remision v el originzl del
pedido u Orden de Reposicion, los presenta en
Departamento de Presupuesto, Contabilidad v
Erogaciones dela UMAE oen la Sede Delegacianal
correspondients, junto con la Factura, para su cobro.

Departamento de 29
Presupuesto,
Contabilidad v
Erogaciones de |2 UMAE
o de |z Sede
Delegacional.

Recibe Factura, original de fa Orden de Repesicion yio
pedido y |z Bemision del Pedido para su revision v expide
contra reclbo cotejando la no sxistencis de aplicacian de-
sancionss. '

Mota impormonte:

Este procedirmiento (entregas hospitalarias) podra
llevarse 2 cabo directamente en la Unidad Hospitalaria,
para lo cual, el alta le corresponders ala que le asigne |a
propia Unidad, el alta con efectos crriables, se operara
con los decurnentas fisi-os creando el PASIVG
CONTABLE cor= | sidiente con afectacion a L.OS
GASTTL 1 ial| IUCI'DNJE\LEE, evitando &l registr o coaniable
a las cuentas de INVENTARIOS,

Enel casode las =it sziegacionales y una vez revisads
lade=10 o0 o setlurna a la Tesoreria del CyOAr il
2l pago cc’srre'spﬂndie'ﬁte; en last) M.ﬁ.E, = procede a
efecluar & pegocorrespor <nteal proveedoren la
propia Unidad

IEroveedor 2l

Hedibe contra-recibo y se presenta par? WL cotiroen la

fecha zenalada en Ia Tesoreria M~legacional que

corresponda

SAD o UMAE 2

Tzcipe por parte de cada una delas Unidades Medicas

para su conlrol y analisis est='stico un reporte mensual

BAXEIIIOMNT
‘e Fresidente Marzopk 111 4% Pisg
ol Polanen Y Sersicn

iTebegerion Kiguel Midzigo
Dudad de bbdxicn, TP, 11580 Tel, [03)55 09 2650

FOLIG 000ne”




= REAEE T

Actualiza Ia estadistica de consumo a traves de cierre

rmensual,

24 D2 manera coordinada Elaburan trimestralments
Brograrmas de supervisian para verificar 2l cumplimiento
del Programa.

35 Analizan trimestralmente los programas de dislisis

peritoneal {DPA) bajo los siguientes parametros:
(Mediante los formatos RDPA-OTY RDPADZ).

Oportunidad.

Cumplimiento de expectativas.
Suministro

Consumo contra programa de pacientes.

Costo Beneficio:

A Presidomte Mazargk 131 42, Plsp

o' Polanco ¥ Secodn

Dielegaion Mignet Hi1 |0 o o
Doyl 20 =R §05s Tel (0155941 26 50.00.

ANEXOS
DIVISION DE CONTRATOS - -; 15 000092




ANEXO TS1 (T CINCO.UNG)

FORMATO DE INGRESO DEL PACIENTE FIP-O1

"INETITUTE MEXICAND DEL SEGURG S0CIAL

Formato de ingreso FiP-m

,I"'='ﬂ\ Diatos del hespltal
F=cha [ e | 4
'\—?—.‘\ —

Delegs

-—
. .
pEdico gue prescribe m
T e

T Direstor de o u.mdad fdédica (:.)

=

Y

DOatos dol paciente

A/

Mombre \.__

HMF de= Aducripcian

! 5 |
No de Afiliacion Apregaclu Midizo =
Gireccitn Calle 2 Mo Exterior

—

Mo Tn;.e:i-nr_ ]

FACS | Ales para maguing 4. 255 6L

-Deieg:rdﬁnMH1ng-o ; Colonia
EE, TFelsfann =
1 1 ! 1
S 1 iFirma del pacianie I
) o Familiares Auhn;g.._:dn:_pm reciislr ef urodum - ) -~ |
l;n.mbm: T n |Partentesc "Firma @ I
Mombre: Iarenissca .F.i.rma @ ——
Cantidad de bolsas de
Pmuﬂgﬂ&n Médica didliss Programacicn de la miguina
Clave Descripcidn Volumen total al infundir — mi
2356{Bolsa Gemels 1,5% 2L - p— Tiempo total del tratamiento 12 N hrs
2352 {Bofsa Gemela 1.5% 2L R Vulumen ainfundir N’ ml
2354 Bolsa Gemels 4.755 7L el Vilumen de dtima infusian mi
2350/ Bol=z para maguina 1.5% &L Aviso de drenaje inicial il
2353 Bolsa pars magquing 7.5% & Objetive de UF porterapia ml
hi
ol IR g
iurni
Sif ) [l 2.5%

|halss

N Ig\em ela

VAP

Fecha de |2 salids l \ 1

4255

=ik defimitiva —

Oiras cusas r hL] 1']

MAnrivs

Perdids de cavidad I

=
=)
o

Folld de memb:— o

Trazfiant= i=mnal

|D=luncion

BAKH T 120N
Ay Presidentetage—  14° o
Tl Pida
T g aricn S| | daipn
izt 28 Mislcg, T.F. 17560 Tel (01155 51

SkRdimin

650 )

FOLIO 000093



N

10

Tl

12

13

—+

SANETIFDTMNT

DATO

Fechz
COAD

Lnidad Médica

Médico gue
prrescripe

Director de la
Unidad Medica

Nombre
LIMIF de adscripeion

MNumero de Afiliacion

Agregado Médico
Direccidn

Firms sciente
Familiares
autorzados pars
recibir = cELe
ramiliares
autorizados para
recibir el prilucto

waaltiidad de bolsas
de didlisis

Foooramacion de la
madguina

Av.Presidante Mazaryy 111 47, Paus

Cal. Polanca V Secoidn

Dlegacidn Miguss Hidalzo

Ciudiad de Mézico, TP 11567 -

SR B LT L]

Baxter

INSTRUCCIONES DE LLENADO DEL FORMATO DE INGRESO DEL PACIENTE FIP-01

AMNOTAR
Fecha en gue se realiza la prescripcion meédica dd/mm/fazaa

El nombre del O0AD /JUMAE en gue se encuentra la Unidad
Medica.

Unidad M2dica en la gue recibe el tratamiento el paciente

Nombre de meadico que prescribe el tratamiento de didlisis
peritoneal,

Nomibre del Director madico gque autoriza,

Mormbre del paciente Apellido Paterno , Maternoy Nombre

Unidad de Medicina Familiar a la que se encuentra adscrito el
paciente

Numero de seguridad soclal (10 digitos sin espacio).
Aaregado medico (8 digitos).

Domicilio del pacients que debe contar contener calle, Na Exterior,
Mo Interior, Delegacion/Municipio, Colonia, Codigo Postal, Telefone.

Firma del paciente o1 2 ue'la prescripcian

Firrs - iamiliar gue estd autorizado v Lo 1as bolsas de
Cidiitls,

Firrrs Ao Lrr=cgundo familiar que estd autoriz - L reira recibirlas
Lo sesiita i didlisic,

i lracion
L= A2 encusEntre en

Murmsroce b zde dialisis gue se prescriben o=y
0o sereguiere en el caso de gque el pacie
PCA o DPA segin sea el casn

Paramelros o= s picgramaran 2 la méguina ciclador 1 on 2! caso
de s =l paciente se encuenire en DPA

ANEXOS
DIVISION DE CONTRATOS

FALIZ 300094



No. DATO AMOTAR
Recambic diurno En el caso de gue =| paciente se encuentre en DRA y requiera
15 con bolsa garnels recambio durante =l dlz con bolsa gemela marcar el tipo de

concentracién gue se reguiera.,

- Fecha de la salida Fecha de salida definitiva del prograrma dd/mm/aaaz
Motivo Indicar glguna de I=s cpciones que causaron Iz salida del programa
18
Describir si exisie alguna otra causa de la salida del programa gue
19 Otras calsas : : & : S ~red q
noesté descritzs en las opciones anteriores.
BANETIIOTRENS

Ay Prasidente Mazanyk 111 &% Fian

Col. Polanco Y Secoion -

Du'egacitn Miposi —ips

Chpland e BA2.0 C® LISED Tol |0L] 5521 26 5800

L1 000095



[INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURG SDCIAL

ANEXO T.5.2 (T CINCO.DOS)

FORMATO DE MODIFICACION MPDP-Q1

e _Formata de modificacdn MPOP-01
Deatas delhnopital L

R, ST T, i i
Neleparcign/URAE (-)__ |

Lnidad Médics —
: 5 & s
Pl dicn que prescribe In modificacdn Clin-rta.; |:|_1=- rn_uf-lIE:lﬁ- “I:UI'.:U = ! '
P 5_) — ! 1 E_:. ; = E j i
Nombre dei pacianto Mo de ATl Agregado Mddico
| - = | I (“"_-.’ i
Ferha de zalida / raingrase’ [ =
WEE— r—rts = : zatfda / raing
Swnmle con
i e Canddad da
modifFca ik n:';-:'_‘ de
LTI
Clave Dascripeicn m:i'l.l_‘l:. Salida Tempaoral ToRA - L::l‘l(i.‘: -

2356|Balsa Garmels 1 5% 20 Cirugla I

2352 Bolsa Semela 1.5% 3L /?_ £ .. % [Hospitalizaoon

zasalBolcs Garmela 4. 753 20 L J ) L% 2 [Poritoninis

Bolas pars maguins 1.5% 6L - —  |oisfuncitn del cotéter F
Z353|Bolsa para maguina 2.5% 6L Trasplante Renal L
2355]Bolia paes meguine 4. 250 5L Oiray Cousas
Cambio da la Pragramacicn de la maguina Transfarencia del programa
Wolumen totsl al infurdis il 1 T
Tiempo total del tratamiento E 13 i hr=s 'E-EIEII;D_F&A ity 1 p— I T _- =
Wolumen a Infundic ho—y i i ] I 1 ia ]
Wolumen die lima infusicn =il |D= DPCA 2 DPA - T R - - T
Aviso de= dr\en:]c inlcial il
Objetive de UF par tecapis ol L ) T Causa D
Rercambio . -
i 146

A A 25%

Cambio do domicilie del pacients.

Mombore

(:)

Mo de Afiliacidn

Daricilin, |

Dirmccian

No Exterior

o InEerior

®

Colania

|
C.F. Telétans i T

Firma

B

BANBJIZ0MAMD

&, Lemle Mararyk 131 4% Pip

Sl Polsncn Y SecciGn

D legacion Miguel Hidelga

Crundad de ddudca, TP EE560 Ted, {05) 55 93 26 500

ANEXDS
DIVISION DE CONTRATOS

[ =

FOLIO o0ns



Baxter

INSTRUCCIONES DE LLENADO DEL FORMATO DE MODIFICACION MPDP-01

Ma. IDATO

L Facha

P DOAD /UMAE

3 Unidad Médica

& Medico gue prescribe

Director de la Unidad

5 o
Médica

o Nombre del paclente

7 MNUmero de Afilacién

B Aaregado Medico:

5 Fecha de salida/
reingreso

10 Modificacion gue
dessea realizar

- Cantidad de bolsas de
dislizis
Caussds 1o salida

12 remuaral del
programa

3 Mci:liﬁr:ar'- i = |a

S Transfarencia del
programa

s Causa
Recambir | vy con

16 B o, _amels

7 Mormibire

SRXETISUTRAHT

Wor Fresidents Wiaagnyh L1145 Pag

£, Polanco WV Sacoco

Tnhigartion Miguel Hozigo

Cludad de Wieion, TP, 11860 Tl 01150 1 20 TEMHY

ANOTAR
Fechs de elaboracion de| formato dd/mm/aaaa

El nembre del OCAL/UMAE en gueseencuenira la Unidad
Medica.

Unidad Medics en |z gue recibe gl tratarniento el paciente

Normbre de medico nues prescribe el tratamiento de didlisis
peritaneal,

Nombre del| Dirsctor nédico que auloriza,

Apellido Paterno | Maternoy Nombre
Murmera de seguridad social (10 digitos sin espaciol
Agregado médico B digitos),

Indicar la fecha de |3 rmodificacién de la prescripcién areingreso al
programa

Indicar en el caso de rue el paciente se encuentre en DPCA |
concentracton de iz bolsa de didlisis gue se desee modificar.

Indicar el numers ds boleas de la concentracian modificada

Indicarde |as opeic = wunciadas la causa de la salida termo= |
del prevg, e

En el caso de gue el pacien’= e encuentra en DPA indicar la
prescripoion oo na cicladora.

lodiear la transferencia del programa < zs o2 CPAa DPCAode
DRCAa DPA

Mencionar |z el cambio del programa de NP4 = J~_Aode
PEC 3 OPA

Enelgaspdegue=! —o wouese encuentre en DPA Y requisr=
rnodificacior . o r=camibio durante el dig con bolsa 77 el

rrarcar el Tipo de concentracion que séreqilicra,

Mombre del pacienie - Ap=indo Paterno | Materno y Nombre

FOLIC DCULST



Baxter

Unidad de Medicina Familiar a Ia gue s2 encuentra adscrito e
paciente.

Mo, DATO ANOTAR
8 UMF de adscripcion

Ntirmero de Afiliacian/ Mimero de seguridad social (10 digitos sin espacio)

19 H
Agregado Médico

Agregado medico (8 digitos)

Enunciar calle, No Exterior, No Interior, Delegacion/Municipio,

I
4  Domicis Colonia, Codigo Pastal, Teléfono.

21 Firma del paciente Firma del paciente que recibe la modificacion de la prescripcion

Familiares autorizados
22 para recibir el
procucto.

Firma de un familiar gue esta autorizado para recibir 1as bolsas de
clidlisis.

Familiares autorizados - y o
Firmia de un segundo familiar gue esta autorizado para recibir las

23 ara recibir 21 S
H bolzazs de dialisis.
producto,
EARETLIOTMME
A PragiderdsMays -k 501 22, 2an
Eoil, Polgra. s i =y
I:'"-": i WAl HE e Ar[_ tcls
*= "pidco, CF, 11567 Teb. (0155 81 76 5000 ﬂWIEf(:'N CEC

ONTRATOS FoL1O 000098



ANEXO T53 (T CINCO.TRES)

FORMATO ENTREGA ¥ RECERCION CE-01/ CR-01

(INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURC SOCIAL

|
Formata Entrega y Recepeian CE-01/ CR-01

Numeéro de cantrato

MNaombre del proveedor

Datos de iz Unidad Madica

O

-

Datos del pacients

hombre Mo ddiliscidn y Agregado Medico Fecha de entrega
Direrccian 8 L ° _
|
1 i I | S —=
Existencia
Camtidad en Cantidad
Clave Presentacion de las soluciones de Didlisis prascrita domidlio |entregada Lote Caducidad

O

tigmare yfirma de quien iecibe

BARETLITNG

A O coie ey 111 4% Pise
L Polznco ¥ Secoion

Lrlmgaiitn Miguel Hidalge

Chidad de dfsaion, CF, 11550 Tal P01} 5551 26 “000)

FOLIO 00009°




Baxter

INSTRUCCIONES DE LLENADO DEL FORMATO ENTREGA Y RECEPCION CE-0V CR-01

Mo, DATO
Mombre del
1 provesdor

Diatos de |3 WUnidad
2 Médica

Datos del paciente

3
Fecha de entrega
£
5 Clave
Presentacion de las
soluciones de
= ChAlisis
T Cantidad Prescrita
5 Exisienciz en
Domicilio
] Cantidad Entregada
18 Lote
i1 T acidad
2 Mombre y firrmn
qm{-?r* TooCiae
SAXBTI207MNG
By Presidenis Matanyk 111 44, Pisn
Lol Polarcn W Soooide
Delegecidn Migusd Hdale
Citpdad da Blavies 2l Tl [G1)55%126 5000

AMNOTAR

Enunciar el nombre del proveedordel servicio de DPA o DECA en
la unidad medica que prescribe el tratamiento.

Momibre de la unidad médica que prescribe el tratamiento;

Anotar Nombre del paciente: Apellido Paterno, Materno y Nombre,
Mumera de Afiliacion: Ndmere de seguridad social (10 digitos sin
espacio), Agregado medico (8 digitos) v Domicilio: Calle, No
Exterior, Mo Interior, Delegacion /Municipio, Colonia, Codigo Postal,
Teléfono.

Fecha de entrega del producto al domicilio del pacientey periodo
que comprende. dd/mm/aaaa

Clave ce las bolsas de DPA o DPCA segun corresponda que se
entregan en el domicilio del paciente.

Deccribir Iz presentacion de las bolsas de diglisis de acuerdo a las
concentraciones que son recibidas en el domicilio del paciente

MNumere de bolsas de didlisis prescritas por médico.

Mimero de bolsas existentes en el domicllio del paciente en el
rmamento de |3 entrega subsecuente.

Mumero de bolsas entregadas en el domicilio del paciente.

Enunciar el lote de las bolsas de didlisis entregadas en el domicilic
del paciente.

Fecha de caducidad delas bolsas de diglisis:

MNomiore yfirma de la persona autor zaca en recibir 135 bolsas de
dialisis.

ANEXOS

DIVISION DE CONTRATOS - .« 1. J00100



ANEXO T (T.5EIS)

TABLA CIFRAS DE CONTROL DE REGISTRO NOMINAL DPA

CIFRAS DE CONTROL DE FECISTRO NOMINAL DPA

IMPORTE
FROVEEDOR | Dl ooan Tipo Nimera |CLV PRES e MEMSUAL | REALIZADD | Modalidad | MES | Afio
COMTRATD
EIERCIDOD
{Tipo de ia |Clave importe N
[Nombre | (Namere Linidiac Masica, | VOB L el Mensuzl | [Nomero i
[Mombre T L dela [Nidrmers de : (DPa 5 _
del del QOAD del ) Referencia Uni&él:l de I Unidad Cotrsied por las de Bolsas oPCA) de [Adio)
Provesdar] | ) Catdlogo de Méd.i:,a] Midicae Bolsas Entregadas) eal
k Procedimlentos) UBAAE) Entregadas) el

La parte sombma aesun e_]EmpIE

EAXETLZITMANG

o Fresiderds Mazangk 11147 & =

Lol PV 52
et

Sy Bulalgu )
i lad U2 plemeg, TP ATSE0 Tel (D) 55 54 265000

Wl AL L0

Atentamente

il

\

Maria del Consuelo Mo r.a.dgl-::ﬂpe

Rerrzsentonle Legal

~OLIO 000101



ANEXO T.7 (T.SIETE}

CARTA COMPROMISO DEVOLUCION DE MAQUINA CICLADORA

o S G P R e T P , con Numero de Seguridad
T e T | U S SO € domicilio
....................................................... y niimero telefdnico
.................................................... en programa de Didlisis Peritoneal Automatizada me

comprometo a;

Devolver la maquina cicladora, marca "
modelo .
Recibida en comodato por parte de 12 EMPLESA ......vrerereencseessisiaiiiinirrsmtin una vez que

haya causado baja definitiva del programa, toda vez que forma parte del Programa prestado por el
Instituto Mexicano del seguro Social,

Nombre y Firma del Paciente Nombre y Firma del Familiar

Fetharcrcsicsisisaaivanss | Dieas o s ais

Atentament

W, ol (.0 N«

L

L]

Maria del Consuela Ma!=. 1.0 Felipe
Nz resentonte Legal

RANATI IO

Av Presdente Memdyk 111 43, Fico

Cod. Palanoo W Senslin ATI_‘I J}S

Delegaricn | Hidalga é

B T DIVISION DE CONTRATOS

FOI!'T™ Tra3102






INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE INNOVACION Y DESARROLLO TECNOLOGICO

ANEXO NUMERO TI 1 (Tl UNO)
REQUERIMIENTOS DEL REPORTE A GENERAR DEL PROGRAMA DE DPA POR EL PROVEEDOR, PARA
EL REGISTRO DE ENTREGAS

El Proveedor deberd generar un reporte que contenga el Pegistro de |as entregas realizadas 2
Pacientes autarizados, para el pago de las mismas.

El reporte deberd serd generado en un formato de datos basado en el estandar ECMA-262 de
JavaScript conocido como Json (JavaScript Object Notation] el cual 25 un formato de intercambio
de datos ligero, basado en texio y en un subconjunio de notacion literal del lenguaje de
programacion el cual presenta las siguientes caracteristicas ¥ ventajas:

+ Ofrecetipos de datos escalares v la capacidad de expresar datos estructurados a través de

matrices y objetos,

Compatible con matrices nativas,

Compatible con objetes nativos.

Reconoce el valor null de forma nativa.

SN concepto de sspacios de nombres, Los conflictos para asignar nombres se evitan

generalmente mediante el anidado de objetos o gl uso de un prefijo en el nombre de un

miiembro de objeto.

* Decisiones de formato Sencillas. Proporciona una asignacian mucho mas directa para los
datos de aplicacian, La Unica excepeion pusde ser la ausencia del literal de fecha/hora.

= L& sintaxis es muy concisa ¥ da comao resultado texto con formato en &l gus la mayor parte
del espacio (con teda la razon) lo consumen los datos representados.

= Mose necesita cddigo de aplicacion adicional para analizar texto; se puede usar la funcion
eval de JavaScoript.
JSON estd constituido por dos estructuras:

s  Uns coleccidn de pares de nombrefvalor. En varios lenguajes esto es conocido comea un
objeto, registro, estructura, diccionario, tabila hash, lista de claves o un arreglo asociativo.

* Una lista ordenada de valores. En ls mayoria de los lenguajes, esto =e implementa como
arrealos, vectores, listas o secusncias.

Cada registro de entregas del Programa de DPA requiere los slguientes datos:

Clave Presupuestal de fz Unidad Médica

mMurnero de Seguridad Social

Agregado Medico

Primmer Apellido

Segundo o]

B 4

lipo de Eventa

Fecha de Ingreso al Programa

Contraio

Fechay Hors = " =cegomon

Por cacla Moo s golsa
2 wlawe CBRS

Descripcion

Lote

Caducidart

Come 1aE

-=iallar las Cantidades
- Cantidad Prescrta
. Cantidad Enviada
s Cantidad Ertree 2da
] Existeriia Feica

Qe 0a

BANATIHITMNG
Ay Pregideni Shaeangh 111 42 Pig
4 oY SRl

e iy ANEXOS

Elintad dhp Mifelen, CF. 11550 Teb fOk) 55 53 26 5000 D’FU[SI[jH E--I_.-1 'I:.--_I:IJTHATDSFDI-ID min"j



RANET I du i3

Al Freadenee Mazanyk 11147 Plg
Lol Polanco ¥ Seccion
Lelegasicn Miguied Hialgo

Crudad da Measen, TP 11550 Tel (E1}55 0% 07

"bol=as’ [{

Clave
Presupuestal | clavePresupu ? = .
de lz Unidad | estal SHng 1 Heqieriko
Medica
MUmero de
Seguridad nss string 10 Requerido
Social
Agregado agregadohs f
e - t
Madico dico strimg a8 B Requerido
Primer primerapellid S =
Apallide & string S0 Requeridg
Segundo segundospell . E
i : i i
Apeliido Lido string SC Opcional
MNombres | nombres string 50 Requerido
Tipo de l.: ; - .
Evento tipoEvento string 2 Reqguerido
Fecha de - AB3E" | o requisre
Ifethalngre*:ﬂ:: ; TImi= 2
Ingresa al Programa string - daThFA un formato | Reguerido
Prograrma T 2] h
4 Imss.555 kot
Contrato contrato string 25 Requerido
Adi: Serequiere
Fechad fechaR i : - 5 - "
i Ff S A string - Pm_ un formate | Reguerido
Recepoion on adThiromn de 24 hrs
| msssss
Par cada Tipo -
de Bolsa bolsas array - Requerido
Clave CBSS | chss string s _!___ Requerida
Descripeion | descripecion string flo]e] Requsrido
Lote lote string 20 | Requerido
Aoaa- .
—— Se requiere
Caducidad | caducidad string AEer un formato | Reguerido
ddThhm PR
mss555 e
Comentario . . i
5 j comentarios | string 200 Requerido
E:;::E;;Zi . r:arftidad&s ohject - Requerido I
Ca=t numb ]
l Frosetita prescrita er ) ] _I-?E_quern:tu
Cantidad S nuUmo _ fiadiiendo
Enviada - : er 1 Hen
Cantidar! e
=rogad | entregada ot = Reguerico
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"ebss™ "30.03.001",
"lote®: "RITHZSA",
"descripcion”; "Bolsa Baja en Mg al 1.5%",
"caducidad™ "2018-08-29T12:00:00.000",
"comentarios™ " ",
“cantidades" {

‘existencialisica™ O,

"prescrita™ 90,

"enviada" 30,

“entregada”; 90

b
kit
"chsg™ "30,03.002",
“lote™: "RITHZTE",
"descripcion”; "Bolsa Baja en Mg al 2.5%",
"caducidad™, "2018-08-27T12:00:00.0007,
"comentarios® QA"
“cantidades”; {
"existenciaFisica™ 0,
"prescrita™ 90,
“enwviada’: 90,
“entregada” 90
}
ki
"cihss” "30.03.003",
“lote™ "RY7THZ9Z",
"descripcion”: "Bolsa Baja en Mg al £.5%",
"caducidad”, "2018-08-29T12:00:00.000",
"comentarios® " ",
"cantidades™ |
“existenciaFisica™ 0,
"prescrita™. 90,
“enviada”; 90,
“entregada™ 20
1
il

"clavePresupuestal': "DZ0N51827157",

"contrato” "DPADGIS-18",

"tipoEvento®: "D,

“folicTratamiento®; "T7230654",

‘zgregadoMedico”. IR
“fechalngresoPrograma’: "2015-04-04T12200:00.000",
“fechaRecepcion "2008-07-12T1200:00.000,

"fnes"

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S)
FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: DATOS
GENERALES DE PACIENTE, POR CONSIDERARSE
INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A
LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE
CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS
ARTICULOS 113 FRACCION 1Y 118 DE LA LEY

‘rimeripellidao”;
"segundospellid
"mombres"
“fechaMacimisnta”

1 FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA
} INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
3ars las pruebas de funcionalidad, == - Lssic gue los proveedores adjudicoric: L 5 ona dichas pruebas

de funcionalidad Un equino . cérmputo, gue contenga minimo cot s siauienies caracteristicas:

«  Sizlema Operativo Windows 10 en Adelants.

= Memoria RAM minimo de BGE:

= MNavegador instalado, pueds ser Goigle Crome, Firefox o Microsoft Edan
=  Pagueteria Office.

BAMET1ROTING

Aw Prasidanis Mazargk 111 22 F

e ol ANEXOS

r- i ™ Li3gf Tel [01)5=S1265000 Dl‘\”SIDN DLE L;JEJTRATDS ;
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Lenovo
Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: DATOS GENERALES DE PACIENTE, POR CONSIDERARSE INFORMACIÓN CUYA DIFUSIÓN PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN I Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016



Bloc de notas o Notepad++,

Programa para generar archivo ZIP, por ejlamplo 7-2ip, 2ig, etc.
Programa para generar Checksom, por ejsmplo, SHA) Generator,
Tarjeta de Red.

Mouse,

Teclado,

= Monitor.

* Cable de Red RI4E

*  lascaracteristicas minimas del equipo de computo equipo portal como equipo de escritorio
del proveedor adjudicado para la evaluacian respectiva {oficina y sitio), son las siguientes:
En caso de equipo de computo:

Descripcian Equipo “D3"

Computadora de escritorio intermedia

Gabinete Cabinete compacio o torre
Procesadaor : Procesador i3 o equivalente, 3 2GHz de

Trecuendcia base, con 6 Nucleos, Cache de
BME, a 64 bits, de octava generacian

Disco duro Disco Duro 4BOGB, estado salido
Lect S20/Escr.450Mbs

Memoria RAM instalada ‘BCE DDR4

Maonitor Pantalla Ancha.
D= 71" LED de Area visible dizganal,
Resolucidon Full HD de 1920 X 1080,

Cable de video de acuerdo a los conectores de
vizeo de la tarjeta madre del monitor.

Mizrma marca del fabricante dela
cormpuiadora, apreciable en etiquetza
posterior donade senale modeio v
caracteristicas eléctricas.

Debe contar con menu de ajustes

Dete cumplic oo o orma Energy Stard

Epancl

Terlado y mouse
Latinoameérica USB
O enias (HEnImo.

Iisrma marca del equipo. Con 17 leclas de
funcion, teclado numersi oo tecla demend de

BANETIHITMING
B Prelileit *had digi &A% Piai
i, B3 ety Secditn
slugeni= RMipue Hsaigs
“3d de #dwion; CF. 11550 Tel. {D3I 5551 265000
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inicio para Windows, con indicadores

luminosos,
Tarjeta de video Integrada
Puerto de audifones y micréfono Si
Red inalambrica |[EEE 802 1ac, compatible con IEEE

802 Tla/b/g/n

Red inaldmbrica Ethernet Gigabit

10A00A000 Base T Autosensing Full Duplex,
integrada a la tarjeta madre, con conector -
45 y soporte para SNMP.

Puertos UsSB 2USBZ20y2USB30

Sistema Operativo Windows Pro OEM o Linux Mint Mate en su
dltira versidn LTS liberada.

= Encaso de equipo de computo portatil:

Descripcién Equipo “L2" Portatll

(laptop intermedia)

Procesador Procesador i5 o equivalente, 2 23GHZ de
frecuencia base, con 4 Nicleos, Cache de
BMB, a 64 bits

Disco Duro S00GE estado sdlido Lect 520/Escr. 450 Mbs

Memoria RAM instalada 8GR DDR4

Tarjeta de Video Resolucidn HD nativa de 1366 X 768,
integrada

Pantalla 14" No tactl .

Carr= 1 de video

Conectividad Tarjeta inalambrica IEEE 802 Nac, compatible
con [EEE 802 715/b/a/n, de doble banda 24GHz

LT IS i

Bluetooth 41

Puerte de rec Sigabit

| Ethernet PCl-Express

BANEF120TRENS

: Presidents Mazargk Pl
e ANEXOS
Dalagacidh Migusl Hdelz - . e
Dud?ﬁﬂhﬁ:im.r“ o fek |05} 55 T3 2n 5000 DleSION [:Jq'_“. CONTRATOS

i Q00107



BExT

Puertos | Deke contar con los siguientes pusrtos:

ZUSB30
1 HTMI

1 Entrada combinada para auriculares y
microfiono

| Lector-de tarjetas inteligentss

Estacidén de trabajo para laptop | Estacian de aclopamiento [docking station)
para equipo portatil con cargador, puertos de
video, USB y Candado de seguridad por
combinacion de 1.BD mts. [Bft)

Windows Pro-OEM o Linux Mint Mate e
ultima version LTS liberada

Sistema Operativo

Teclado | Espafiol latinoamericanc

BANEIITTANG

e Presidents Mazangc [TL A7 Fizs

Cad, Polanco ¥ Secodn

Eimimgariin e~ gD

Ciids 4 4w 34 rm, €0 18560 Tel. (01} 55 81 26 50 00
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE INNOVACION Y DESARROLLO TECNOLOGICO
ANEXO NUMERO Ti 2 (Tl DOS) ACUERDQ DE CONFIDENCIALIDAD
ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD
[HOJA MEMBRETADA PCOR EL PROVEEDOR DEL SEHVJCFCL]

Se muestra de menera infarmativa el fexto correspondiente al acuerdo de confidenciaiidad que deberd

Por meadio del presentie, Nombre del Represeptante Legal en mi cardcrer de representante legal dela
sociedad MNombre del Proveedor o Ragzdn Secial (en sdelante EL PRESTADOR") manifiesto gue

cualguier Informacion oral o escrita gue sea proporcionads con motivo de trabajo § reslizar para el
Instituto Mexicano del Seguro Social [en adelante “EL INSTITUTO"Y), serd tratads de acuerdo 2 lac
sigulentes:

CLAUSULAS

Primera.- Informacién confidencial.- Para |os efectos del presents Acuerdo, el término “informacién”™ o
“informacion confidencial” significa todos los datos, conversaciones telefénicas, menssjes de audio,
mensajes de grabadoras, cintas magnéticas, programas de camputa ¥ sus codigos fuente entre otros
medios de comunicacion, tales como la informacidn contenida en discos compactos [CD), mensajes de
datos electrdnicos (correos electrénicos), medios dpticos o de cualguier otra tecnologia o cualguier otra
material que conlenga informacién |uridica, operativa, técnica, financiera o de andlisis, registros,
documentos, especificaciones, productos, informes, dictdmenes ¥ desarrollos 3 que tengs scceso o gue
le sean proparcionados por “EL INSTITUTO".

De igusl forma, sera considerada como confidencial aguells Informacion derlvada de |a gjecucidn del
servicio gue preste “EL PRESTADOR" que sarizle “EL INSTITUTO" v sea propiedsd exclusiva de éste,

Segunda.- Obligacién de No-Divulgacién.- “EL PRESTADOR" reconoce que queds prohibida =su
difusidn yfo utilizacidn total o parcial en su favor o de terceros ajencs a lz relacien contractual, por
cualguier medio, entre ofros de manera enunciativa mas no limitativa: via oral, impress, electronica,
magnétics, dptica ¥ en general por ningin medio conocida o por desarraflar, conforme a lo establecido
en la Ley Federal de Proteccidn de Datos Personales en Dosesion de Particulares (LFPDPPP), Ley de la
Propiedad Industrial y de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Pablica. Si no se
cumplen los términos de las leyes antes menclonadas serdn ssncionados =n base 2 lo gue estipule cada
ura de las mismas,

En este sentide, scepta que la prohibicion sefalada en al parrafo anterior, comprende inclusive, en forma
enunciativa mas no limitativa, que no se podra llevar 3 cabo la difusisn de la informacion con fines de
lucre, comerciales, académicos, educativos o para cualguler otro, por lo gue EL PRESTADOR"™ ze
responsabiliza del use y cuidado de |a informscian, a nombre pronin ¥ e las personas que formen parts
dezl misrmo, a5 como del personal directivo, admini=t-=1. ; sperativo gue las conformen,

Adicionzlmente, "EL PRESTADOR" 5= obliga a o siguiente:

1) Utilizar toda Is informacion 2 que tenga acceso o generas cu . motive de su prestacion de servicio
ant="EL INSTITUTO" dnicaments para curmplict= — ¢ =l ohisto del contratao adjudicado.

2} Limitar la revelacién de la infor 0y documentacidn a gue tenda acr-.a, unicamente a las
pefsonas gue dentrods= -, propia organizacion & encientren autori=2- para canocerls, haciendo
responsable del - guc dichas personas puedan hacer de s« sroa.

31 Ponscer copias de la informacion, sin la auton =2 0dn por escrita de Y"EL INSTITUTO™

4} Mo revelar a ningln tercero |o-inforrmacion, sin fa previa autarizacion por csolito de “EL INSTITUTO™.

BANETI M3
oo Lukiderie Mazaryk 111 45 Pl
Cal: Poliadn W Sepcion
—
Deingacitn Miguel Widsigs ANEXOS

Ciodad de Mésio, O P 11560 Ted (01} 5591 28500 DLUES!GN L:l._' ',u:JTR_#TDE FDLID W'- _: 9



B} Mantener esticta confidencislidad de ls Infarmacion vifo documentacion relacionads con la
prestacitn del servicio, bajo Ia pena de incurrir en responsabilidad penal, civil o de ofra indole, y por
lo tanto, no podra ser divulgada, transmitids, ni utilizeda en beneficio propio o de tercero:

Tercera. - Devolucién de fa Infermacidn. - Unz ver concluids |3 vigencls del presente acuerdo, "EL
PRESTADOR", =ntregars 3 “EL INSTITUTO" todo msterial, documentos v coplas gue contengan la
infarmacian confidencial que le haya sido proparcionada por “ELINSTITUTO", no debiendo conservar en
su poder ninglin material, documentos ¥ copliss gustont=nga la referida informacian confidencisl

“EL PRESTADOR™ conviene en limitar el accesa gg dicha informacion confidencial a sus smpleados o
representantes, sin embargo, nacesartamante haran participes ¥y cbligados solidarios 2 aquéllos, respecto
de sus obligacioness de confidencialidad agui contraidas. Cualquier persana gue tuviera acceso a dicha
informacion, debera ser advertida de o convenidn g1 ests dogumento, comprometiendose a cbserval ¥
curmplir lo estipulado en este punto,

“EL PRESTADOR" acepla gue todas |las especificaciones, productos, estudios técnicos, informes,
dictamenss, desarrollos, codigos fuente v programas, datos clinicos, asl como todo aquelic gue =e
obtenga como resultado en la prestacion del servicio. s2rén confidenciales.

La duracisn del presente Docurmento serd la menor de eptre las siguientes:

i 1 (un) afo contado a partir de la fecha de finma de este Acuerdo de Confidencialidad. El plazo de
1 [un) afic antes mencionado podra ser profrogade, una o mas veces, por voluntad de las Partes
por periodos adicionales de 1 (un} 2fo cads uno, &n cuyo caso dichas prarrogas deberan constar
por escrito y estar firmadas por armmbas Partes © reducido en caso de vigencia de contrato menor
a7 {un) afio.

Este documento solamente podra ser modificado mediznte consantimiento de las partes, olorgade por
escrito.

El presente docurnanto o regird por las leyes vigentes &n |a Ciudad de Mexico. Para toda lo reiacionado
con la Interpretacidn ¥ cumplimiento del presente TDocurmento las Partes se someten a la jurisdiccidn y
competencia de los Tribunales competentes en la Cludsd de México, expresaments renunciando a
cuzlguier otre fuern que pudiera corresponderles por razon de sus domicilios presentes o futurcs o par
cualquier olra causa.

Este documente se firma por duplicado al calce de cada una de sus hojas dtiles por ambos lados,
quedanda un original en poder de cads una de las Faries, en = Cal
Alcsldiz COMXK, C.F 2R a| [dia] de [mes) de 202{aro].

[Membre del Representante legal del Proveedor
Adjudicado con facultades de Administracién o de Dominio]

[Nombre y firm= =1 ~aministrador del Contrato en el IMSS!

ANETIHOTMNE

A Progdente Marens 111 4F Fia

Coll. Potanco ¥ Sevritn

Duidegacion Migus ideigo

Ciicadd e Mdxicn, CF, 11560 | | (Fia < 65000
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE INNOVACION Y DESARROLLO TECNOLOGICO
ANEXO NUMERO TI 3 (Tl TRES)

DESIGNACION DE CONTACTO RESPONSABLE CON SUS DATOS
[HOJA MEMBRETADA POR EL PROVEEDOR DEL SERWVICHD]

[LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION DEL OFIC|O]

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ATENCION:

[ADMINISTRADOR DEL CONTRATO]
PRESENTE.

Estimado [ADMINISTRADOR DEL CONTRATO] 2 nombre de mi representada [NOMBRE LEGAL
DEL PROVEEDOR QUE OTORGA EL SERVICIO] me permita por medio del presente dar a conocest
los datos de contacto de lafs) persona(s) responsablels) de establecer comunicacien entre &l
Instituto ¥ nuestra representada para todo lo referente a la carga de informacién basado en al
estédndar ECMA 262 de JavaScript conocido coma 35an (JavascriptsT Object Motation), de acuerdo
al Anexa Tl 3 [TI TRES), los cuales se detallan a continuacidan:

* [NOMBRE COMPLETO DEL REPRESENTANTE]
*+ [CARGO DEL REPRESENTANTE]

* [DIRECCION COMPLETA DEL REPRESENTANTE]
» [TELEFOMO ¥ EXTENSION]

* [CORREO ELECTROMNICO]

Lo anterior para dar cumplimiento con Iu'requerido en el procedimisnto de contratacidon con
numero para las partidas
relstivos al Prograrma de Didlisis Peritoneal Autornatizada, del Instituto Mexicano del Seguro Social..

5in otro particular quedo de usted, envidndoles cordiales zaludos.

ATENTAMENTE
[NOMERE DEL REPRESENTANTE LEGAL DEL PROVEEDOR CON FACULTADES DE
ADMINISTRACION O DE DOMINIO)
REPRESENTANTE LEGAL DE [NOMBRE DEL PROVEEDOR ADJUDICADO]

SAXBTIZOTMNG

AvPresdente bazarh 1L L 48 Fin 3

‘.':.:l Fo!z";f'srzls.::r: }:".?‘I r: y GS

Male oo om Migudd BTda%ga i g

Clinfad -r\l.éf.m,r_F.lm Tel (1) 5591 265000 D!‘:HSIDN DE L.."'HTHATDS‘
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INSTITUTO MEXICANG DEL SEGUROQ SOCIAL

DIRECCION DE INNOVACION ¥ DESARROLLO TECNOLOGICO
ANEXO NUMERO Tl & [Tl CUATRO)
SOLICITUD DE FRUEBAS DE FUNCIONALIDAD
[EN HOJA MEMERETADA DE LA EMPRESA]

INSTITUTS MEXICAND DEL SEGURD SOCIAI
ATENCION:

[ADMINISTRADOR DEL CONTRATO]
PRESENTE

[NOMBRE], EN M| CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL DE LA EMPRESA [NOMBRE © RAZON
SOCIAL DEL LICITANTE O DISTRIBUIDOR], MANIFIESTO LO SIGUIENTE:

+ POR MEDIO DEL PRESENTE ME PONGO EN CONTACTO CON EL ADMINISTRADOR DEL
CONTRATO CORRESPONDIENTE AL PROGRAMA DE DIALISIS PERITONEAL
AUTOMATIZADA EN EL IMSS, CONCERNIENTE AL PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION
CON  NUMERO _ RELACIONADO CON LAS PARTIDAS

. A EFECTC DE SOLCITAR LAS PRUEBAS DE

EUNCIONALIDAD ¥ CARGA DE INFORMACION BASADO EN EL ESTANDAR ECMA 262 DE

JavaScript CONOCIDO COMO JSon (JavaScriptsT Object Notation)

LUGARY FECHA

NOMEBRE ¥ FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL DEL PROVEEDOR ADJUDICADO

BAXEF1DOAMN]

S Foopente A sgaryk 1) 42 Fo

Col. Folanoo W Seocisn

[elmpacan Migies Hidalgo

Diudad de MEwscs, CF TI5E0 Tl {02} 5592 2650 040
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Esta firma forma parte del archive “Anexos” Didlisis Peritoneal Automatizada para
Pacientes Muesvos.

Autorizo Reviso

Lic. Luis Fernando Tagliabue

Rodriguez Dr. Nemesio Ponce Sanchez
Coordinador de Planeacion de Titular de la Coordinacian Técnica de
Servicios Médicos de Apoyo Servicios Médicos Indirectos
Elabora

Cr. Eduarde Monsivais Huertero

Jefe de Ares de la Coordinacion Técnica de
Servicios Medicos Indirectos

Maria del Consuelo Maldonado Felipe en mi cardcter de representante de la empresa Baxter, S.A. de
C.V. manifiesto la aceptacidn y cumplimiento de las disposiciones descritas y detalladas en los ANEXO
T.4 A (T.CUATRO A) ANEXO T.4 B (T.CUATRO B) ANEXO T.6 (T.SEIS) ANEXQ T.7 (T.SIETE) y demds
ANEXOS de la Licitacidn Piblica Fle { unica Internacional Bajo la Coberturs <= 3. iratados de Libre

Comercio [A-omnCYRusd-£34-2022 CONTRATACION DEL PROGHAMA.DE DIALISIS PERITONFAL
AUTOMATZADA (DPA) PARA PACIENTES NUEVOS, 2023,
Atentamente

W L

i

Ktaria det Conisuelo Maldunado Felipe

Representante Legal
BAXETI2DTMNZ
oy Procidacts Mazryc 111 47, F
o Folanen ¥ Serridn ANEMNOS
Delepzoon Wig = duga ’ ==
e 1 daivn, CPCUISED Tel, (4] 55 51 365000 DiuiSiDN r—"_-. G ‘-]r'JTR-ﬂITDS
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FORMATO DE PROPUESTA ECONCMICA

Bodsas pars patientes nwevos de dialisis peritoneal automatizada » 12 meses

_Bolsas
iald
Totales Monta Totsl
Mo Dal Minimeo firre Minima
1 &) ] HEITTS $1.750320.00
i [iF] IEATT ) O 54 75188450
3 nE 14 EEE B5650 P )
2 o4 e BEah SITITEND
5 oS 2 E9E T TIE FIO5 P L3990 00505
& 05 8204 Ol L1rES0 $.062 41200
i o FRALE s Ay 0BG L2 Sle B3RO0
] o TR ATT o0 L 2631297 64
g 0 TFIE RIETG I F2.00
T ( PRI T B8 B £1D00EER DD S0 29800
[ 7. ZTHEE BRI 3ennsazon | s=mivteRsOu
12 4 Hidaigo 296k TEEGL 7. 12209.00
i i Falon 5 T : ZER T XL FTL TR 00
— I Tdo de Mek, Dre FEET R AT 7 S5 00
15 E7] Eqo.fs- e His e L1 TIsE
18 Michioaar 2200 Samd S2ITAEL0A
Ti ] bieghos ] AT056 SLEALE N
i i3 el T DA FIRSE L2ES23600
1 20 Muevn Ledn ¥ E@_ (Pl EE ZEE.545.00
] Clexeca EETE 5542
Fi i B s Tsrs] sl ]
= w4 C EAE =Mk
= 5 . T3k Hiow
4 5 San buis Moios -20AM .
2k i ] . 05T
2% 7/ 3596 e
7 ] 4767 24 REZ e S
“= IE) ZETE e 37 0d | £047045300
R 30 Tlaxcsls JHEHL T A
Er e K] Veracius Norle I4THT 55 ASE LQIRTISECO
T 12 TE4A04 EE $35,824, 80500
= 33 4T ZEETE e
04 T4 P BN LT LB L0
34 33 15047 oM T3 544 A TR
i3 i nguk: {2 o I S RERAEE P AGT, T340
36 4t LIsAAE /| Fdreon = el = 05435815
51 A LIWRAE FIC 2-Chi Oboes -133558 FERE) L5 ZPREEA20
28 il LIMAE HE 35 Tk Weia 1Eiak v S 2
o F THUE HI L Sigio W0 23008 SOk C2ELT7S
03 4T LTAE BAPCRAR DOC 157 e s LR L ]
A AT MR HIID SR AN Ba = AMGE £199777.00
) a4 iraF HETEAL CRIN La CEALE 282 e e
Totales 1333561 3354478 $141,72,09057 | L3500 20900

LOS PRECIOS OTERTAGDS SERAN FUDS DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO

MONTO TOTAL MINIMO  CIENTO CUARENTA Y UN MILLONES, DOSCIENTOS DOCE MIL OCHENTA PESOS57/100 M.N.
MONTO TOTAL MAXIMO  TRESCIENTOS CINCUENTA Y TRES MILLONES, ONCE MIL DOSCIENTOS NUEVE PESOS 007100 M.N.

M. 4 L‘JQ‘IL

MARIA DEL COMSUELD MALDONADO FELIPE
REPRESENTANTE LEGAL
BAXTER, 5 & DECAL

ANEXDS FoLLo 1
DIVISION D= CONTRATOS
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LICITACION PUBLICA ELECTRONICA INTERNACIONAL
BAJO LA COBERTURA DE LOS TRATADOS DE LIBRE COMERCIO
No, LA-OS0CGYREER-E34-2022
PROGRAMA DE DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA (DPA) PARA PACIENTES
NUEVOS 2023

Ciudad de México, a 29 de diciembre de 2022

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIVISION DE CONTRATOS
PRESENTE

Para las comunicaciones oficiales entre mi Representada y el personal adscrito al Instituto Mexicano del Segura
Social, el (los) contacto (s) con mi representada es a través de:

Nombre completo del contacto designado por la empresa para atender cualquier inguietud relacionada con el
cumplimiento de las obligaciones establecidas en el contrato:

. Maria del Consuelo Maldonado Felipe, Representante legal
Av.Presidente Mazaryk 111 49 Piso, Col. Polanco V Seccion
Delegacion Miguel Hidalgo, Ciudad de México, C.P, 11560

. licitaciones mex@baxter.cam, maldonml@baxter.com

Maria del Consuele Maldonado Felipe , en mi cardcter de Representante Legal, de la empresa
BAXTER 5.A. de C.V,, manifiesto por medio de la presente gue estoy enterado del contenido del articula
18 v 19 de la Ley Federal de Transparencia ¥ Acceso a la Informacion Publica Gubernamental, y 40 de su
Reglamento y que los datos personales contenidos en el contrate y sus anexos, derivado del procedimiento
LICITACION PUBLICA ELECTRONICA INTERNACIONAL, BAJO LA COBERTURA DE LOS
TRATADOS DE LIBRE COMERCIO, No. LA-050GYR9E85-E34-2022, PROGRAMA DE
DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA (DPA) PARA PACIENTES NUEVOS 2023, no
contiene informacidn de caracter reservada v confidencial, por lo gue autorizo a la Institucidn 2 su publicacidn
en el Sistema Electronico de Informacién Pablica Gubernamental sobre Adguisiciones, Arrendamientos y
Servicios {Compra-Net), y demas Sistemas Institucionales.

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S)
FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: Atentamente
CELULAR, POR CONSIDERARSE INFORMACION
CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA
PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO

ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 113 FRACCION I

Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y |
ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09- ||l

mayo-2016 i

Maria del Consuelo Maldonado Felipe
Representante legal

ANEXOS
DIVISION DE CONTRATOS


Lenovo
Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: CELULAR, POR CONSIDERARSE INFORMACIÓN CUYA DIFUSIÓN PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN I Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
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PROGRAMA DE DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA (PPA) PARA PACIENTES NUEVOS, 2023

En la Cludad de México, siendo Ias 12:00 horas del 29 de diciembre de 2022, en |a Sala 5, Satano Ala
Poniente, del edificio ubicado en Paseo de |3 Beforma ndmero 476, Colonia Judrez, Cadigo Postal
OEB00, Demarcacldn Territorlal Cuauhtémoc, se reunieron los servidores publicos y demnas personas
cuyos nombres y firmas aparecen al final de la presente &cta, con el objeto de llevar a cabo el Acte
de Fallo de |a licitacién indicada al rubro, para la contratacién del “Programa de Dialisis Peritoneal
Automatizada (DPA) para pacientes nuevos, 2023”, de acuerdo a lo previsto en los articulos 37 de
la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos ¥ Servicios del Sector Publico (en adelante, Ley) asl como lo
previsto en el numeral 3,10 "Acto de Fallo” de |a Corwvocatoria,

Este acto es presidido por el licenciado Moisés Octavio Limon Ortega, Titular de la Divisién de
Servicios Integrales, como lo establece el numeral 538 inciso a) de las Politicas, Bases y
Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos vy Servicios (en adelante, POBALINES)
del Instituto Mexicang dal Seguro Sccial {en adelante, IMSS o Instituto), en correlacién con &l

numeral 713111 del Manual de Crganizacidn de la Direccidn de Administracién, servider pablico
facultado para presidir el presente eventa.

Quien preside informa que el presente acto ests siende videograbade, de conformidad con lo
dispueste en los numerales & y B de |3 Seccion Il del "Acuerdo por el gue se expide ef Protocolo de
actuacion en materia de contrataciones publicas, otorgamiento v prarrega de licencias, permisos,
autorizaciones y concesiones' publicade en el Diario Oficial de s Federacién {en adelante el DOF) el
20 de agosto del 2015y los Acuerdos par los que se modifica &l Protocolo de Actuacidn en cita,
publicados en el DOF el dia 12 de febrero de 2016 y 28 de febrere de 2017,

Se hace constar, gue quien preside se encuentra asictido por el representante de la Coordinacion
Técnica de Servicios Médicos Indirectos en su caracter de drea técnica médica y por el
representante de |a Coordinacién de Unidades de Sequride Nivel en su caracter de drea requirentes,
cuyos nombres vy firmas constan al final del presente documento.

For otra parte, se hace constar que s& encuentran presentes los representantes de Ia Coordinacién [
de Legislacion ¥ Corisulta, v del Organo Interno de Contso!, “uyos nombres vy firmas apares=n 3l firal
del acta

De conformidad con lo previsto an el anticuls 26 de Ja Ley, a este-acto no asistié persona alguns gue
manifestara su interés . s:jticipar como obssrvador,

A continuacion se hace constar que en presencia ¥y anuericia de los asistentes, se procede a la

dispensa de la lectura integra do! Fallo emiitido por la Convocante de la licitacion citada al rubro, toda

vez que fi r?a parte intrgrante de |a presente Acta y que estz evento se celebra mediante juria
1
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ACTA DE FALLO

| LICITACION PUBLICA ELECTRONICA INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE LOS TRATADOS |
‘ DE LIBRE COMERCIO No. LA-050GYR988-E34-2022

| PROGRAMA DE DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA (DPA) PARA PACIENTES NUEVOS, 2023

publica, en términes de lo previsto en el articulo 37 de Ia Ley, por lo gue de manera general se dan
conocer los aspectos ssenciales y genersles dz| fRallo

Por lo anterior y de conformidad con el fallo que s& inserta en |a presente acta, se indican los
licitantes cuyas proposiciones resultaron sclventes conforme al fallo donde se describen en o
general dichas proposiciones.

NOMBRE, RAZON O DENOMINACIGN SOCIAL PARTIDAS EN LAS QUE PARTICIPA

12,3, 4,567 89,10,1, 1213, 14,15 16,17,
1 Baxter, S.A de CV 18,19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, e, 27. 28, 29, 30,
31, 32,33, 34, 35, 36,37, 38, 38, 40, 41 y 42
2 Lsbaratorios PiSA SA de CV. 13,14,15y 35

Entérminos del fallo antes informado, se indica el nombre del o los licitantes a quien se adjudicaron
los contratos, en cuyo fallo se exponen las razones gue metivaron la adjudicacion, de acuerdo al
criterio de evaluacidn previsto en la convocatoria & la licltacidn, asl como la Indicacion de la o las
partidas, los conceptos y montos aslgnados & cads licitante,

Licitante Baxter, 5.A. de C.V.:

IMPCGRTE IMPORTE

PARTIDA o : B de g MINIMO SIN IVA MAXIMD SIN IVA
bATMIMA bAGETRA 2073 2023

CANTIDAD CANTIAD

1 15830 sa7e| §175032000|  $437559500 |
2 36,429 91068  $475398450| 789437400 |
3 V4 gE2 35,650 siosImce|  $470 i
3 T G544 s uon| 898257800 .
5 37898 l__ﬁmeaaas $8.996120 6% ﬁl(;
6 5004 | 2&.5351'[ $I08241800,  +.4855,/86 c}:'vi (—T‘)
-' 7 22409 seme|  .51636000| 8629047000 | \
8 102,227 vsosz|  swmemzeTes| smsTITe e
o 17,151 42876 $1.92057 oy 45071260 W
10 75276 e | s700086800|  smsoizoe ﬂa \

L"‘—'ix .\_'w.;' '(xff




DIRECCION DE ADMINISTRACIGN
Unidad de Adquisiciones
Coordinacidn de Adquileician de Bisnosy

Conratacisn de Servicios
Coordiniaclén Técrica de Blznes y Sarvicias
Divizian de Servicios Integrales

!.‘6,

IMSS

ACTADEFALLO

LICITACION PUBLICA ELECTRONICA INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA BE LOS TRATADOS |
DE LIBRE COMERCIO No. LA-050GYR988-E34-2022

__PROGRAMA DE DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA (DPA) PARA PACIENTES NUEVOS, 2023

PARTIDA C:’{ﬁ:ﬁ‘i ks (;;f;"? i in r:;;G;LEW_a HH:::-T':? le:f 7
200% 2023
$3,650,592.00 $912568800
25523 73,802 $3,08515350 "5?.'?:2,309.0{;
2200 5,498 $237,160,00 S59Z6R4.40
=90 47,056 $1.821.812.00 F4.739128.00
2463 23855 $265,226.00 5241251200
48956 12240 $5.763.845 00 $13155,07500
20 14338 35842 £1,663,208.00 2415767200
2 44,757 1n.ees SL082 400,00 310, 405584.00
22 41450 163722 $4.314,960.00 $I‘B,'?B?,D&E-_ﬂ.;
23 4244 10858 $503904.00 $1259528.00
24 2a.a8n T4524 $£3,100.344.00 57,150,456 00
25 16258 405638 $2105,4T1.00 $5262621.00
26 23856 58736 $3,094,532.00 $7.735812.00
27 9787 24,462 $1177.376.30 | 52842 778 80
28 5,729 TE4|  $3790 s 15478,44500
L 29 _ 28584 M Ag E}E.EE;BZ{E} 781, 730.00 |
B 30 3 BEBSR 2373530250 39 557, ::;3; ! )
Y i 133303 333254 | ©eicoviso _s_:r.s,az:.,aoaau ‘\__[_, I
32 15,477 B ETA [ $1.B0237150 £4 05 TR
B z3 f 544 f3858 $22513480° B ‘e't‘i.ﬁza,TEI.ﬂ;
3% | 15,247 872! BLATITE0 $3564.416.00
36 4148 10370 LTV TIB A4 $£1,0594 25570
\ 7 | 19,256 58140|  s2mOT2 48 $827518120|
bY - e
\'\ W & IR
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DIRECCION DE ADRMINISTRACION
Unidad de Adgquisiciones

Coordinacion de Adquisicion de Blenes y
Contratacicn de Seyvicios

Coordinacion Téchica de Bienesy Serviclos
Divisidn de Sensicios integrales.

- IMPORTE IMPODRTE
= CANTIDAD CANTIDAD :
PARTIDA AR :1 Je ‘1 MINIMD SIN IVA  MAXIBAD SIN VA
o 2023 2023

: 13145 32867 4i344 Se4.08 $3I52 M2

I 2388 £ 59s $263.780.00 $658,340.00
40 3812 b=l 5403 554 00 $123Z 87600

£ 18908 4754 $198,177.00 £497 838.00
42 8405 21,012 844 70250 £2M,706.00
Total | $109,057.423.57 | $272,628147.00

Licitante Laboratorio F[SA, S.A.deC.V.:

e T M - - T e —— e — i wrad e = - a e

_ IMPORTE IMPORTE
CANTIDAD  CANTIDAD
PARTIDA MT':::F o | T ;NII;';_‘ o | MINIMOSINIVA  MAXIMO SIN
it T 2023 IVA 2023

1z 147252 e BIS3T0481E0 | FRRAZ4532080
14 T3IFT TESA34 $GG6263160 | $1666580720
15 23,341 TE346 $266416280| $6553.51680
35 95773 235438 $8,626,73320 H!,?W,S‘?ﬂf&_

Total $333400920 | $7RASIE2720

Lo anterior, considerando los precios unitarios ofertados en las propuestas sconomicas de los
licitantes, mismos que para los efectos del presente fallo se tienen por reproducidas como sia la
letra se insertasen

FIRMA DEL CONTRAT" v GARANTIA.

Para cu,. - con lo previsto en la fraccien V osl articulo 37 dé la Ley, s 'n® mu al licitante
adjudicade gque a través de Ia peresna que cuente con las facultades pars i eiscio, debera firmar
el contrato corfespondient~ | través del Mddulo de Formaliza~i" 5 de instrumentos juridicos dél

Sisterma Compral~+ | .2 13 de enero de 202E, & las 157+ horas ., en su defecto, dentro 7 '
quince diasr v cies sigulentes a la notificacion ' | Lressiile Fallo, en términos del articulu 46 ve la

Ley

Se les reitera al licitante o= r=sultd adjudicado, pare poder suscr’':ic e contrato s través del referido

\‘\“ ey
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PROGRAMA DE DIALISIS PERITONEAL AUT OMATIZADA (DPA) PARA PACIENTES NUEVOS, 2023

NSl S N T PR N o P m =

de-formalizacion-de-instrumentos-iuridicos: asimismo, para consultar la Gulza de Registro de
Empresas se podra encontrar en

] i infa, i 3 ia_d de e Vipdft por lo
que para llevar a cabo el registro, es indispensable centar con la e. Firma vigente de la perscna
meral o fisica con actividad empresarial a la que se desea registrar, lo anterior de canformidad con &
ACUERDO por el que se incorpora como un mddulo de CompraNet la aplicacién dencminada
Formalizacicn de Instrumentos Juridicos Y se emiten los Dispasicicnes de cardcter general Qque

regulan su funcicnamiento, publicade en el Diaric Oficial de i3 Federacidn el 18 de septiemnbre de
2020,

Para ello es necesario que, 3 mas tardar &l dia habil siguiente a la emision del presente Fallo,
entregue a |a Divisicn de Contratos dependiente de lz Coordinacién Técnics de Planeacién vy
Contratos, ubicada en la Calle de Durange ntimero 29), piso 10, Colonia Roma Norte, Demarcacion
Territorial Cuauhtémog, CP. 06700, la documentscidn requerida sefnalada en e numeral 371
“FIRMA DE CONTRATO" de Ia Convocatoria, en concordancia con el (Anexo XX),
DOCUMENTACION ADJUNTA PROPORCIONADA POR LA DIVISION DE CONTRATOS, de la mismsa,
asi como actualizar sus datos en el registro intermo de proveedores dal IMSS, 3 carge de Iz Divisian
de Investigacién de Mercados de Adguisiciones v Arrendamientos,

En caso de gue el licitante adjudicado hubiera entregado toda la documentacién requerids, podra
formalizar el contrate con anticipacion a la fecha sefalads, previa solicitud del licitante adjudicado y
autorizacion por parte de la Division de Contratos,

Asimismo, deberd entregar en Iz Division de Contratos en el domicll'~ r.ierido en e presente
numeral, @ mas tardar dentro de jos 10 diss naturales sigulentes 3 |3 firma del contrato, la garantia
de cumplimiento del contrato mediante fianza exportida por afianzadora debidaments ro- ..cuida
en terminos de [a Ley de Instituciones de Sea+ 4 o= Fianzas por el 10% del impr -+ -3l maximo
del contrato antes de IVA, 2 faver d=' ' .. ~uwa Mexicang del Segure ==+ Up términos de lo
~revisto en el articulo-87 del P2qglamento de la Ley,

5i el interesa-= aurante el citado perioda no firr~ =| contraio por causas imputables - mismo, la |

Convosaii: seapegard a lo previsto pore! =i '.~uls 46 de Ia Ley,

se hace mencidn gue con fundamento en lo dispuesto en ol rurneral 210, “Acto de Fallo” de | -

Convocatoria gue rige el presente procedimiento, asi =mo o establecids en los articulos T~ v 46 de
la Ley; con ~<*5 otificacién del Eallo por el qu» <. adjudica el contrato, lag obligaric- - ‘=rivadlgs de
este seran exigibles, sin perjuicio de 124 Luusciones de las partes.de firm=r!_ 2 ¢l piazo y términos
sefialados en este Fallo.

En caso de no ricsentar la documentacidn yfo no forimaslizar e contrato, se procedera a informar al

Organe Inteio de Control la no formalizacién del misma por causas imputables al licitante para
fTLiE diét;armlne. ensu caso, la sancidr. corsspondiente,
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¥ _ACTA DE FALLO
‘ LICITACION PUBLICA ELECTRONICA INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE LOS TRATADOS
DE LIBRE COMERCIO No. LA-050GYR988-E34-2022

LEEQERAMA DE DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA (DPA) PARA PACIENTES NUEVOS, 2023

Para tal efecto, la Coordinacién de Planeacidn de Servicios Médicos de Apoys, en su cardcter de Area
Requirente y el Coordinador Técnico de Servicios Medicos Indirectos, en su cardcier de Ares Técnica,
establecen gue la vigencia del contrato sera del 01 de enero del 2023 v hasta cl 31 de diciembre del
2023; por lo que respecta al inicio de |z prestacian del servicio sera a partir de! 01 de enero del 2023
¥ hasta el 31 de diciembre del 2023.

CIERRE DEL ACTA.

Una vez que se dig lectura al Fallo, se consulié 2 los ssistentes si tenian algun comentarlo u
observacidn, es asi que el representante del Organo Interno de Control en el Instituto Mexicano del
Seguro Social, en usode |a palabra senala lo sigulerte

Con fundamento en el articulo 57 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamiantos y Servicios
del Sector Publics, que dispone que lo Secretario de la Funcidn Publica, podrd verificar en
cugiguier tiempo que las odguisiciones, arrendamlentos y servicios se realicen conforme o
lo esteblecido =n la Ley de lo moterio y demds disposiciones aplicables, en correlacién con
el articulo 83, parrofo cuarto del Reglomento Interior del Institutc Mexicono dal Seguro
Social,

En este gcto, uno vez gue — 2ue lectura g lg presente octa -~ - ~[iala gue corresponde g
los dreas requ’ L = ¥ técnico, en térmings de los . _ulos 37 de jg LAASSP vy 2 e <1
Regiuimento, en correlacién con el ni'm=ral 538 inciso @) de los Bolticos Bases y
Linegmientos en Mgterig d= /- suones, Arrendomientos v S 0 2z del Instituto
Mexicano del Seguro = zificar gue los Bienés o servisth _ e evoluaren cumplen 0
con o Conve 1o 4 y sus Qnexos; coft las precici - .2 g Juntg de aclaracienes y si Irs _r/
groposiclones qlie se presentaron cuimplen con lo anterfor, asi como fa debide asigndacion

de los puntos. Que se cuents ron =/ debido sustento en los desech~mientos, que én su

case, se havan dete-— = Asimismo se sefiala gue o5 responsablliidod del drea h\
contratante v/ (=cnieq, la evaluacion que s= realizs o L le emision del presente Acto de
Folic de conformidad con el articule 7 Bis de lg LAASSP, en concordoncia con ios
numerales 422115 422116 v 22117 del Acuerde por el gus 5= =xpide el Manugl
Administrative de A=l ccién General en Marteria de Adouisicianss, Arrendamientos
Servicios del Soctor Publico.

Faor tratarse de una Licitacidn Pablica Electronics, para efectos de su notificacién y en términos del

- ditimo Térrafca del articulo 37 Bis cle 18 Ley, este documienta se difudi-3 a través de CompraNet en |a
A ] £
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PROGRAMA DE DIALISIS PERITONEAL AUTOMATIZADA (DPA) PARA PACIENTES NUEVOS, 2025 |

direccién electrénica: https//comoranethacienda.gob.mxfweb/loginhtml, &l conciuir aste acto ¥

sustituye la notificacién persenal; asimismo, s2 informa que a partir de esta fecha, se pone a
disposicién de los licitantes copia de este documento en |3 Division de Servicios Integrales, ubicadsa
en Calle Durango numere 291, plso 4, Colonia Roma Norte, Cédigo Postal 06700, Demarcacion
Territorial Cuauhtémoc, Ciudad de México, ¥ se fijard un ejemplar del presente documento en el
mural de comunicacién ubicado @n el mismo domicilio por un términc no menor de cinco dias
hébiles.

No hablendo otro-hecho gue hacer constar, se da por terminado este acto, siendo las 12:40 horas del
dia en que se actiia.

Esta Acta consta en total de 07 (siete) fojas impresas por una sola de sus caras; 20{veinte) fojas
impresas por una sola de sus caras corresponden al Fallo; 01 (una) foja impress por una sola de sus
caras corresponde al Anexo |, 04 (cuatra) fojas impresas por una sola de sus caras carresponden al
Anexs I, 03 (tres) foja impresa por una sola de sus caras corresponde al Anexo Il y 04 [cuatro) fojas
impresas por una sola de sus caras corresponden al Anexo A; firmando para los efectos legales y de
conformidad, los asistentes a este acto, sin que |a falta de firma de alguno de ellos reste validez al
acto, quien_;eeﬁ reciben copia de la misma.

POR EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL: / /
Nombre Area =
o la ision de Servicios
Lic. Molsés vio Limdn Orsge Titular de la Divisio Servic 04 |
Integrales
Dr. Nemesio Ponce Sanchez Titular de la Coordinacian Técnical -\
E de Sarvi= 'y Lledicos Indirect ¢/

' Dr, Roberto Teva Luna | Coordinacion de Unidades d= Y =

Segundo Mival

Lic. Maren Aj4ignio Serrano |Cmrv.—'ir=.=...-u_u. de lLegisiacién vy
Velnrquaz I onsulta

POR EL GRGANO IMTT 10 DE CONTROL EN EL IMSS:

Nombre : A O Firma
- PN
: Lic. Sergio Emilic Segura Orre 44 X ot .
i_ i J i il '{..ﬂ*"'_ 2ot
o 7
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ANTECEDENTES

L Proposiciones recibidas.
El dia 23 de diciembre de 2022 en el Acto de Presentacién ¥ Apertura de Proposiciones, se recibieron
a traves del Sisterna CompraNet para efectos de su revision, analisis detallade y elabaracién del
dictamen gue fundamenta y motiva el Fallo de Ia presente Licitacién, conforme a lo establecido 2n
los articulos 36, 26 Bis fraccién Il y 37 de la Ley de Adguisiciones, Arrendamientas ¥ Servicios del

Sector Putlico (en adelante, la Ley o LAASSP) y 5] segundo parrafo de su Reglamento (en adelants, el
Regilamento o RLAASSP), las proposiciones de los sigulentes licitantes:

No. Nombre, Razdn o Denominacion Socisl Partidas en |

as que participa

1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13, 14,15, 16, 17,
| |Baxter, SA. de CV. 18,19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 29, 30,
21,32 33 34 3536,37,38,39, 40, 41y 42
2 | Laboratcrios PiSA, SA de CV. 13,14, 15y 35

N.htrm con fecha de consulta del 29 de diciembre de 2022, asi como & listado de las pEersonas con
las que el Instituto Mexicano del Segura Social, se encuentra impedido de contratar conforme a lo
dispuesto en el articulos 50 de Iz Ley v 88 del Reglarmento, con corte al 20 de diciembre de 2022,
descargado del Sistema CompraNet el dia en Que se actua. De la verificacidn se constaté que los
licitantes en el presente procedimiento no se encuentran en dichos listades: los directorios se
imprimieron y serén integrados en el expediente de la presente contratacion,

|8 Criteriu Je Evaluacién de Proposiciones.

Con apego en |6 dispuesto per oz srticulos 36 de la Lay ¥ 51 del Realamente, la evaluacién de las
proposiciones se reali=® Liiizando el criterio binarlo, conridiorando exclusivamente los requis os y
condiciones e=- . -citos en el apartado 4. Requisit~s « ' [os licitantes deben cumplir i inerales 40
Proplissia legai-administrativa; .21 Propuesla técnica, 422 Folletos, crildlogos, fotogrofias,
ranuales entre otros; 423 Soiu Fabricontes y  Distribuidoras s Medicomentos; 424,
Equipamiento Médico (M uiio Cicladora) 425 Para Fob. —ontes ¥ Distribuidores de atn
insumos para lo "al 4 428 Cumplimiento de Nc oos 427 Licencias, permisos, =5+ oo
certificados o autorizaciones que deben cumpis o aplicarse al bien o servicio = contratar;, 428
Recisico de las entregas, solicitondo en =/ Anexo 711 (Thuno); 429, Bienes o= crigen nacional 4210, \
Ulenes de importacién, 4.3, Prony = .a econdmica Yy apartado 5 Criteris =specfficas conforme o los
cuales se evaluardn las pi-zosiciones, de la Convocatoria, eonsideranda el resultade de la Junta - -
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DIRECCION DE ADMINISTRACION

] Unidad de Adguisiciones
Cotrdinacion da Adguimicidn de Bfenes ¥

: - Contratacibn de Sarvicios
Coordinaciin Técnica e Blenet v Sanvicios
Eivisitn de Servicles integrales

L’

Fati

Pceet 3 2iLa]

SR _:_.. g
I NUEVOS

Aclaraciones de! procedimiento citado al rubro, por lo Que, una vez reallzadas las evaluaciones, en
presencia de los asistentes se da lectura al sigulente:

E i H
LEE s s

FALLO
l.  EVALUACION DE LAS PROPOSICIONES,
A. FIRMA ELECTRONICA.

En primer término, se verificd si las proposiciones fueron debidamente firmadas electrénicamente
por los licitantes gue participan en este procedimiento, tal como se exigié en e numeral 3.5 “Acto de

Presentacion y Aperturs de Proposiciones”, parrafos primere vy segundo del apartado 4 "Requisitos

que los licitantes deberi cumplir”, de la Convecatoria ¥ de conformidad con los articulos 26 Bis,
fracelén |l v 27 de |a Ley, gue dispanen que en el caso de Licitaciones Plblicas Electrénicas, en las
cuales se permite exclusivamente la participacicn de los licitantes a través dal Sistema Comprahet,
se ernplearan medios de identificacién electronica, los cuales producirédn los rmismos efectos que las
leyes otarguen a los documentos firmados autégrafamente v, en consecuencis, tendrdn el mismo
valor probatorio, lo anterior vinculade con &l primer parrafo del articulo 50 del Reglamento, el cual
establece lo siguiente:

T.] En las proposiciones enviodas a trovés de medios remotos de comunicacion
electrénica, en sustitucion de la firmo autografc. se empleardn los medios de
identifien='*- sectrénica que establezca la 57 _urig de la Funcion Puablica. [.]"

Al respecto, la Secretaria de la Funcién Pubtlica, mediante el Acuerdo por el qué se establecen las
disposiciones que se debardan ohservar para lo utilizacién del Sisterma Electrénice de Informacics
Pablica Guberr~: . .| denominado CompraNst = “1--25 en el DOE el 28 de urde o 200,
dispuss = 5 uinerales 14 y 16 lo siguiente

14, [.] El medio de iZ-atificocién electrénico porg gue lo= ~otenciales licitontes ngciohales
¥a secn perseros fisicas o morales, hagan uso o= T apraiet, serd el certificado digitel r'=z
la firme electrénica avonzado gue ermit= - vicio de Administracion Tribut~~~ sara el

curnplimiento de obligociones fiscoizs,

Cuendo se trate dz potenciales licitantes extranteras, el medio de identificacién
slectrénico no . ue hagan uso de CompraNet ae vznerard porel propio sistema f.]

5. purg lg presentacion v firma de ~ - WIRSILILASS O, @ SU COs0, de Incs arorniidodes a
través de CompraNet, los licitantes nocionoles deberdn utiftzar la firma_electrénica
avanzade que emite @l Servicio de Administracion Tributaria para el cymplimiento de
obligaciones fi-_uizs,
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En el coso de los licitantes extranjeros, bara la presentacion y firma de sus propesiciones y;
€n su casg, de inconformidades a través de CompraNet, deberdn utilizar los medios de
identificacion electronica que otorgue o reconozca la Secretaria de la Funcién Pogblico, de
conformidad con los disposiciones emitidas al efecto. [.]"

En caso de propuestas conjuntas, la proposicién debera ser firmada electronicamente por aguel
consorciado designado en el convenio como representante comiin, de confarmidad al articulo 34
tercer parrafo dela LAASSP,

Ahora bien, el apartadoc 4 REQUISITOS QUE LOS LICITANTES DEBEN CUMPLIR primer ¥ segundg
parrafcs de la convocatoria, establece le siguiente:

Con fundamento en les articulos 26 Bis fraccion I ¥ 34 de lo LAASSP, los licitantes
interesados deberdan remitir g través de! Sistema CompraNlet, la documentacion fegal,
5U proposicion técnica y economica firmodo firm ctrénica gvonzadag gue
ernite el SAT ol llcitante pora el lirmis sliggeiones fiscgles.

*El énfasis es nuestro,

Al efectuar el acto de presentacion y apertura de proposiciones, se descargaron de cada licitante,
entre otras constancias, la relativa a la “Informacién General de! Archivo’; "Pardmetros Técnicos —
PROPUESTA TECNICA" y “Pordmetros Ecordmicos - PROPUESTA ECONGMIC * en razon de gue los

requerimientos téenicos v e~ _os firmados digitalmente, se identifican en el Sisterna
CompraNet can denominacién TechnicolEnvelopeSummary.pdfp7m y
PriceEnvelop== .. 71, y.pdf p7m, respectivamente, y son “la prueba" de gue las propuestas son

autenticaiss por |os licitantes como. enviadas por ellos mismos a través de los medias electrénicos vy,
oot Lanto, ponen de manifiesto que las propuestas fueron firmadas digitalme: i y que se cumplic
<un la exigencia prevista en la Canvocatoria.

En el 7.0, los reportes arrojados por el Sicte (1a wompraMet se desprende que tonto las propuestas

“.<ascomo las econdmicas ot © . i.aron los licitantes 1) Baxter, T4, de GV. y 2) Laboratories
PISA, S.A. de CV, fueron debidamente firmadas en forma clectrénica con un certificado Dinital
“Valide", que corresponde a la firma electrénica avanzsda gue emitid el SAT a favor de ¢2da uno de
les licitant< = comao titulares del certificado gue _unfirma el vinculo entre el firrmart: « las datos de
crezcion de la firma electrénica avanzads; es decir, fueron firmados con 1a EIEL olorgada por el SAT a
l@5 empresas.
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e DIRECTION DE ADMINISTRACION
( Unidad de Adguisiciones
Qj Coerdinacidn de Adguizicidn de Blenes ¥

Contratacidn de Seryicios
W Coordinacidn Tocnics de Blenss v Sapvicios
Divizian dé Sendcios Integrales

El analisis a que se refiere este numeral, se realizé por el érea contratante, la Divisién de Servicios
Integrales, de la Coordinacién Técnica de Bienes v Servicios, de la Coordinacién de Adquisicion de
Bienes y Contratacién de Servicios, a través del Lic. Molsss O, Limon Ortega, Titular de la Divisién de
Servicios Integrales y de la Lic, Emma del Carmen Lortes Rodriguez, Jefe de Divisidn Operativa EO.

B. EVALUACION DE LA DOCUMENTACION DISTINTA A LA PROPOSICION (LEGAL-
ADMINISTRATIVA).

Sélo después de constatar que los licitantes firrmaron adecuadamente sus proposiciones, se procedio
8 la evaluacion de |a documentacion distinta 2 '3 proposicién a que se refiere el apartado 4.
Requisitos gue los licitantes deben cumplir, numeral 4. Propuesta legal-administrativa, de la
Convocatoria.

Como resuitado de la evaluacién de la documentacion Legal-Administrativa; se concluyd gue dicha
dgeumentaci-:jn distinta presentada por los licitantes 1) Baxter, SA. de CV.y 2) Laboraterios PiSA, SA
de CV, CUMPLEN con los extremos solicitados en Iz Convocatoria, tal como se aprecia en el ANEXO
l, el cual se adjunta al presente fallo v se tisne por reproducido en este apartado como si a la letra se
insertase.

La revision de la documentacion presentada por los licitantes, distinta a la propuesta (legal-
administrativa), se realizé par el 4rea contratante, la Division de Servicios Integrales. de la
Coordinacion Técnica de Bienss y Servicios, de |z Coordinacidn de Adguisicidn de Bienes y
Contratacion de Servicios, a través del Lic. Mgaises O. Limdén Ortega, Titular de la Divisidn de Servicios
Integrales, y de la Lic. Emma de! Carmen Cortés Rodriguez, Jefe de Divisién Operativa EO, de
conformidad con los numerales 438 prirmer parrafo y 5310, inciso a) de las Politicas, Bases y
"Ineamientes en Materia de Adau iciciones, Arrendamientos y Servicios sl Instituto Mexicano del
Segurc Social {en adelzri- == POBALINES], asi como d=! numeral 422115 del Manus
Administrativo de 1 siiun General en Materia de Antuoe ones, Arrendamientos y Serdsl o o,
Sector PUL"oz on adelante, el Manual),

C. EVALUACION DFE ' 5 PROPUESTAS TECNICAS.

La evaluacion de las propuestas técnicas fue eluborads por €l Dr. Eduardo Monzh, ais Huertero, Jefe
ue Area de la Coordinacion Tacni~a de Servicios Madicas indirectos: r sada par el Dr. Nemesio
Ponce Sanchez, Titular de I+ - _ordinacion Téchica de Servicios %' “mizos Indirectos en su calidad de
Area Técnica y aut~+5us por el Lic. Luis Fernando Tanllswue Lodriguez, Titular de ls Coordir soig
de Planesridn de Servicios Médicos de Apoya, en su calidad de Area Reguirents ¢ Integradora,
mizma gue fue remitida mediante oficic numerc 09 538461 2BIQ/CTSMI/0D2170, recibido el 27 de
diciembre de 2022 en la Coordinacian Técnica de Blenes ¥ Servicios; con lundamento en el articulo
2, fracclones |l y Il del Realsrments; los numersies 425, inciso ), 422 primer parrafo v 538 incizo al
de las POBALINES, asi comao del numeral 422176 del Manual,

§
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DIRECCION DE ADMINISTRACION
Unidsd de Adguisiciones
Coordinacion de Adquisicibn de Bienes y

tratacidn de Sefvicios

Ceordinacian Téonles de Sienes v Senvicios
Givision da Sarvicias Intearalas

En primer térming, se procedid s la evaluacién de los requisitos establecidos en los numerales 421,
Propuesta técnica, 422 Folletos, catédlogos, fotografios, manuales entre otros; 423 Parg
Fabricantes y Distribuidores de Medicamentos: 4.2.4. Egquipamiento Médico (Mdquina Cicladora):
4.25. Pora Fobricantes y Distribuidores de otros insurmos para la Solud; 426, Cumplimiento de
Normas; 42,7, Licencias, permises, registros, certificados o autorizaciones gue deben cumplir o
aplicarse ol bien o servicio o contratar: 428, Registro de fos entregas, solicitando en el Anexo T11 (T1
uno); 429 Bienes de origen naciongl v 4210 Bienes de importocidn de la Convocatoria,
considerando el resultado de la Junta de Aclaraciones, Ia cual se contiene en el Anexo Il el cual so
adjunta al presente fallo y se tiene por reproducido en este apartado como si a {a letra se insertase.

Del analisis efectuado a las propuestas técnicas de los licitantes, se desprende lo siguiente:

Especificaciones técnicas de

E R

ANEXD
T4 A

oM et L
TS

cada partida

Partidas

CUMPLE

2AXTER, 5.A. DE CV.

NO CUMPLE

Obhservaciones

Ubicacion del
archivo

21, Propuesta
técnica. Con N
descripcion ampliay . : Carpeta 01912,
detallada de acuerdoa Fesantd Propuesta -21 Propuesta
o splicltado en el v Tacnica. Conforme a lo Técnica
Ariexe Técnico solicitado. Folio: D0000T-
Términme y 12,345, 000TZ
Foch A 6,7,8,9,
& ~HESYANEXOS. | 36 41 12,
Anexo T4 A 13, 14,15,
Deseripcitn de las gL
claves quese 1= 20, 20,
requiersn oara la 22, 23,24,
PEire. o e pacientes 25, 26, 27, £ Kok
v Gidlisis peritonesl 28; 28, 30, Presen Dtdescnpc'.on
automatizada sistema | 332433, | oan las diferentes o
integral para la 3 .y 33, 36, clavasde lasboleas de | Carpéts 020-123-
SIESCIBN G5 <i<tisic 37, 38,39, "4 dialisic y el sistems de 62
SR e ay conexién compatible, | Frin vl g
A S 42 Conforme a o
({escripcion con las solichads
diferentes claves de
t=5 bolsas de diallsiz
el sistema & Cornexiin
[==deae SR |
ANEXOS
DIVISION DE GONTRAT\E
e L e L g, e 1 S 1 et S R AR - T yrary
RSN SRR e N 0S
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Especificaciones

tecnicas de
cada partida

Partidas

CUMPLE

DIRECCION DB ADMINISTRACION
Uridad de Adquisicianes

Coorginacion de Adguisicion deo Bienes y
Coniratacion de Servicios

Coprdinacion Técnica de Bienes i Sorvicios

Division de

Sarvicios integrales

BAXTER, S.A. DECV.

HD CUMPLE

Observacioness

Ukizacion del
archivo

Anexo T4 B, Cédula de
descripcidn de! equipo
electromeédico que
regula Pecents cé
ANEXQO | sutomaticaments |og dﬁﬁﬁgﬁ,‘j ;L?:;uipu Carpeta 020-122-
T4B | intercambios de ‘ y cisve, Conforme a Is 423
solucion dializante, solicitade, Falio: DDO4Z
caon diallsis paritorieal
automatizada.
{Descripoion y clave)
5422 Folletns,
catdlogos, fotograflas
maniales entre otros, ] R
Fara tomprobar las Bresentd Carpets 020-123.
422 |sspecificacianes / docurmentacion : LA2
FtEEniesE requaridas completa. Conformea | - Folio'0oons
{Bacumerntacion lo sddicitado. QoDagh
completa; en espafiol
@ traduccidn simplel.
423 Para Fabricantes
y Distribuidores de Presento copia del
Medicarmentas. [Copia registro Sanitaria Carpeta 020-122-
&2.3 | del registra Sanitario v expedida por Fali 4%06&1
expedido por COFEPRIS. Confarme o :':QGBBE :
COFERRIS, vigencia de a lo sglicitado.
S afios) |
[ Cerpata 012121
&2 4 Egulpamianto Ca2d 02 -
Medieo- {Maguinz i . 1224 434
Cicladora). Copia de! Prase 1. —opia dlel Equipamiento
1 T Registro Ssnitaric i
&£2.4 | Regisiro Sariia v e, CoRfar i Medico
vigesies expedido pot w'grﬁ.‘ R Foiio 000008-
COFEPRIS. Vigencia eehigKEada, 00001a
ce 5 afos, Folio: GOOTI36-
: PR COONAD
425 Para Fabricaniss |
vy Distribiuidiores de Carpeta 23-128-
“ires Insumes-para la Presentd copla ls-it 425 Barg
435 Salud. (Incidir cogls { P del Beoi=t . “apctuda Fabricantesiy
legibie del Hegistro TanEamea lo distribuidores
Sanitarle por saoticltado, Folio: Q0143
COFEPRIS cony Qongy
Wigencia de 5 afics)
F,i-" \W\“ i Cats s . z,rﬂ. ,-._ -_'_ y

Fou
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Coordinaciin de Adguisicida de Elenesy

Contratagidn de Servicios

m Coordinacion Técnies de Sishes y Servicios
Divisidn de Servitlos Integralcs

e DIRECCIGN DE ADMINISTRACION
@ Unidad de Adquisicionas

Ubicacion dea}

Partidas CUMPLE MO CUMPLE Observacionss S
archivo

426 Cumplimiento de
Mormas. (Escrito fiore

&n papel membretado Aresentd Eserito.libre Carpsta 02417 6-
426 |Sgnadoporel en papel 426
representante del o membretado Cumplimiento de
lickarte en qus Conformea lo Marmas
manifieste que solicitado, FollorooTi9g

curmpie)

427 Licencias,

permisos, registros;

certificades o

autorizaciones que Presento copia simple

deben cumplico de Licencia Sanitaria,

aplicarse al bieno Ahd_s:o de Responssbla | Carpeta 025-1.2.7-
42y |Servicioacontratar Sanitario, pars 427 Licancias y

[Copia simple de ¢ Fabticantesy permisos

Licencla Sanitaria, Distribuideres de Faiig: DO11ES-

Aviso de Respansabis medizamentos. ooIE

Sanitario, para Cenforme s o

Fabﬂmntesy solicitado,

Distribuidoresde

medicamentos].

428, Registro de

entragas snflcitado en
=i Anexo TIV{T) unal,
(Integrar & su
Fropuesta escrito
e hola reemt =

del= =r s
[edo porel ; e : H
Repressntante Legal Presentd propuesta cmﬁﬁmﬁg's
del ficitante, en el que SeFivin Sald Sanhe e Eﬁtr:gas 3
ser:umpmm_erm = 2 o splicitado, ol |
case deresiiiar
Audicado, debera
generar un regore
guecontsnga el E
registro de les
entregas solich - a
Anexe T
f -
[
/ ANEXOS
DIVISION DE C |
WerstmaEusame s e () T e
NSRS s, SENeaERe SRR . Magon
+ i, i e e
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MEXICO

GIRECCIIN DE ADMINISTRACION
Lin:dad de Adguisiciones

Coordinacion de Adquisicidn de Blonesy
Contratacidn de Servicios

Coordination Téchica de Bienesy Sarvicios
Divvisian de Senvicios Integrales

ciones técnicas de
cada partida

4.213 Blenes de Crigen
Macional. (Escrito baio
protesta de decir
verdad, enque ia
persona fisica o mersl
a traves del
representants legsl
mznifieste qua los
piehes qus oferta
seran producidos an
ELl Mexicanaos)

4210 Bienes de
impartacién. [Ls
persona fisica o moral
atravesdecu
represontants legal,
debara presentar
escritc Bajo protesta
de decir verdad, de
Gus los bignes
importados, son
originarios de algdn
pais gue tlane suscrite
con las £U Mexicanos
un Tratsdo de Libra
Comercio con capitulo
de compras del soctgr
puiblico

Partidas

CUMPLE RO CUMPLE Observacionss Ginearan Hel
ITENID
Fresentd escrito bajo Carpeta 027-1.29-
P protesia de decir 428 Bienes de
verdad, Conforme z o | Origen Nacions!
solicitado, Folioi ROTR2s
|
Presentd escrito bajn | Carpeta 028-1.270-
s protesta de dedir 4210 Bipnes da
verdad. Conformea o Immportacidn
solicitado, Faolig: 001229
|
|
|

&), Propuesta
técnica. Con
descripcion ampuay
detall:da de an:ue:'n:_i:i a2
i solicitado enal
Anexo Téenico,
Terminos ¥
Condiciones vy Anexos.

Dartidas

CUMPLE &5

Mo cUMPLE

LAEBO F-‘All—__ﬂl cr

HiSA SA. DE GV,

DObservaciones

Bresentd Propuesia
Teécnica. Conformea In
solicitado.

Carpeta NS-123-
&7 Brapuesta
Tecnica

Follo: Q002
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GOBIERNODE | 2 R v e
. Coordingcidn de Adqulsicisn de Blenesy
MEXICO | A4 conan e S S
ivisidn do Senvcles integrales

Ancxo T4 A,

Deseripcidn de las

claves gue s=

requisren para fa

atenicion de pacientes o

de didisis peritoneal e Jemindlin

e ; ictarng con fas entes .

ANEXO |integrs! paﬁ?-f claves de fas bojsas dg | CPPet2 DI9-121

T4A |splicacion de dialisis shillgle y ol aisterns co Téenica

autematizada. conforme = 1o e 00010005

{Deseripcion con las solicitado.

difzrentes claves de las

bolsas de didlisis y &l

sistarria de conexidn

compstible)

Ahexo T4 B, Cédula de

descripeion del equipe

electromedico gue

regula Pesentd céduls de Carpeta 019923

AMNEXC a_mc?mte ois déseripeion del equipo £20 Dropuecta

T4B | |ntercaribios de yelave Conformes o TeECnics

scluglsn dializante, con solicitadg, Folio: 0O0S-0008

dialisis peritoneal

automiatizada,

{Descripcién y clave)

422 Folletos,

catdtoges, fotografias

o s t-.r'_ iy ! Ay

g:;:ﬂis .Er':%*:r ias Presento Carpet: 0022
£.2.2 Especificsnanes gocumentacicn 422 Fallstos/

téenicas requeridas. campleta. Conforma 2 Catdlogas

{DDUJ mmtﬂcﬁdn S f{} solicit=d.5, Fﬂ‘!ib\: m‘lﬂﬁm

complets, en espanol o

traduccion sirm- e,

4.2.3 Pors Fabricantes

y Distribuldores da *recentd copia-dal e T

Medicamentas Copis registro Sanitaric ngﬁ:‘?&,g‘i;—
4323 | delreglstia Ssnitario expedido per e e

aipedido par COFEPRIS, Conforme | . ;uémd R

COFEPRIS, vigancia ds a i solicitado. i

Safios)

ANEXOS '
DIVISION DE CONTRATOS
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GOBIERNO DE

MEXICO

DIRECCION DE mmmmu

de Adguisicloncs

Coordinacion ﬂ%mmk
Contratacion da

de Servicios
Coordinacidn Téchica de Bianas ysenih
Divizidn da Serdcis integrales

42546 Equiparmilento
Médico (Maguins
Cicladora). Copia.del
Registro Sanitario
vigenta expedido por
COFEREIS. Vigencia de
L afios

47325, Para Fabricantes
y Distribubdores de
Otros Insurmos parg 1a
Salud. {lneluir copia
legible del Reglstro
Sanitario por
COFEPRECON
Vigencia de Safies)

428 Cumplimiento de
Normas (Ezerito libre
en papai mambretsdo
signada par &l
representante dol
licitante en gue
manifieste gus
cumple)

427 Licentias,
permisos, registros,
certificadas o
autorizacionas gua
deben curndic o
aeiaaesl bleno
senicio a contratar,
{Copia simple de
Licencia Sanitaris,
Awisa de Pr=- nsable
Saritar o, para

Pressnta Copia del

Carpeta 0R2-12.4-

'TDha2D

Registro Sanitario 424
vigente, Conformez lo Siipamiants
solicitado. nedico
Folle; 264
Carpets 023125
Presento copia legible 425 Parta
del Registro Sanitario. fabricantes y
Conformea o distribuidores de
solicitada. otras insumas
Falio: 4268-0302
Presentt Escrito fibre. | Carpeta 0245926
er papal &26
membretado: Cumplimianto de
Confarme a io Mormas
soficitadno, Folic: Uﬁﬂ-m
TLEeniGComie simple
de Licencia Sanitaria,
Bisc da sarcable
s beiating - o2 025127-
Fabries, oo i 27 Uc’?m'ﬁ'
o
pErmisos

= awiidores de
medicamentos
Conformie a o

Folio:0570-0501

Fabricantes v woliciado.
Distribuldores de
medicamentos); !
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EOB ERNO DE

" MEXICO
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Unitiad de Adguiskciones

Eoordinaciin de- Adquisicion de Bienes y

e Senitios

Coofdinacian Técnlca Eiqnq. Senviclos
de
Divigicn de Ssrviclos ¢

428 Reglstro de
entregas, solicitado en
&l Anexa Til {T1 uno),
flntegrarasu
propuesta escrita flbre,
2n hoja membretada
de laempresay
firmado por 2l
Representarnte Lagal
del licitants, én =l gus
eecomprometaen
casode resultar
adjudicads, debars
‘genaraf un reporte
‘gue contenga el
régistro de las
entregas solicitsdo en
Angxc TM)

423 Bienes de Crigen
Macianal. (Escrita bajo
protesta de decir
verdad, engue la
persona fisica o moral
& traves del
representante legai
manifieste que los
bienes que oferts
serdn producidos ef
EU Mexicanas)

ZI0 Bienes de
importacion. (La
persona fisica o mors!
2 travésdecu
reprEseatante legal,
clakers presentar
escrita baje protesma
de decir verdad, de
que los blenes
importades, son
originarios de-aigan
| pais gue tiene Suscritc
con los EU Mexlcanos
un Tratada de Libre
Comerciocon cacitula
de commpras del sector
pibhial,

Carpera 026128
Presento propuesta o

escrit libre. Confarme 421%&;;: de
a lozalicitado, Folio- 6802
Presemtd escritobajo | Carpeta 027-128-
protesta de deeir 428 Bienss de
vérdad, Conformea lo origan Nacionsa!
soiicitade. Folio: D503
Presenlooscrico bajo | Carpeta 0281250-
pratesta de decir 4210 Bienaes da
Jsrdad, Conforme s o importasion
solicitade. Folio; OS0%

O
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GOBIERNO DE | %‘, B e
' Coordinsckin de Adquisicién da Bienas y
MEXICO | 4 Tt

Coordinacion Técnlcs de Sienss y Serviclos
Divisldn de Servicios integrakes

De las evaluaciones realizadss, se desprende que los licitantes 1) Baxter, SA. de CV, y 2) Laboratorios

PiSA, SA de CV., CUMPLEN, en virtud de que de dichas evaluaciones técnicas presentadas y
autorizadas por las Areas Requirente e Integradora y Técnica, determinan que cumplen cen los
requisitos de acuerdo a las evaluaciones técnicas, por lo que se procede a la evaluscidn de sus
pPropuestas aconamicas,

D. EVALUACION DE LA PROPUESTA ECONCGMICA.

Se praced|o a realizar ia evaluacién de la PROPUESTA ECONGMICA por partida, de las propuestas
que cumplen legal-administrativa v técnicamente, £sto Gltime, de conformidad con las evaluaciones
técnicas realizadas por el Area Requirente e Integradora y Técnica, que ha validado, verificado v
dictaminado bajo su estricta responsabilidad aue las proposiciones y decumentacién evaluads
técnicamente, cumplen con todes y cada uno de los requisitos, especificaciones y documentaies
establecidos en el Anexo Técnica; Términos v Condicianes y la Convocatoria, siendo las prasentadas
por los licitantes 1) Baxter, SA de CV. y 2) Laboratorios PiSA, SA. de CV. de conformidad cen lo
establecido en el apartado 5, numeral 5.4. Criterios de avaluacién de la propuesta econdmica, de la
Convocatoria a la licitacion.

Para gque una proposicidn sea aceptada, debid cumplir en su totalidad con los aspecios econdmicos
solicitados en ef Anexo X “Propuesta Econémics”, considerando el resultado de la Junta de
Aclaraciones,

Como resultado de la evaluacion de las propuestas econdmicas por partida, realizadas por el drea
contratante, misma gue se encuentra contenida en =l Anexo M, la cual se adiunta al presente fallo
¥ se tiene por réproducide en este apartado como si a la letra se insertase, se desprende lo
siguiente; Y

CANTIDAD -

EVALUACIoN
ECOMOMICA

. TMA PRECID
- & UNITARID

S ICTTANTE CDAD/UMAE

1 g?fﬁj““ 98 | nquescaientes | tems0 | 42074 $1750320,00 5437569600 |  Cumple |
2 Ei;‘f”'“"‘”‘“ ¢ | Baja califomia | 3642 | 91088 | $13050 | $47S39B4S0 | T 37400 |  Cumple |
s OnfarShde’[MRLAIE | nes | 36850 | 13050 | w00 | $478262500 | Cumpls |
% g;ﬂer- SADe - ompectie 3819 o544 | ©0400 $397,176.00 [ 490257600 Cumple
= éﬁ"'E‘-SAd‘* Coshuila s7R9s | w4732 | $10852 | $3s9mgescs | 3999612064 |  Cumple
i & gﬁ"e’- SAGR o ime ] B.204 30,508 ' s12650 | £1,062,416.00 $2/655,786.00 Curle |
a pot
y;"“w;‘%"f“%é“f\%* S st AN (ST A 611
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DIRECCION DE ATMINISTRACION
Unidad de Adsukiciones
Coordinackén de Adquisicion de Hienezy
Contratscion de Servicios
Codrdinacion Técnica de Bignes v Sensicion
Divisidn de Servicios Integrales

OOADMUMAE

CANTIDAD
Hr*n*-n

CANTIDAD

MAXIM A

PRECID

UNITARIO

IMPORTE MINIMO IMPORTE MAX I

SINIVE 2023

SIM VA

2023

EVALUATION
ECO

o

MOMICA

. i Chiapas $251636000 | $5290470.00 Cumple
8 | ootenSAdR | enibuahua 102427 | 256062 | $1532 | $1263129784 | 53157756584 |  Cumple
s (ZtenSAde |nymnge 17151 42876 | $1200 | $192091200 | $480211200 | cumpie
ot ?;?;mr' >4 9 | Guanajusto 75276 | 182186 | $9Z00 | $7.000,668.00 | $1750128600 | cumple
n (FenSAde |oier 27656 | 63134 | $13200 | $365059200 | $912568800 | Cumple
2 | SRenSAde || 20525 | 73802 | $10450 | $308515350 | $771230900 | Cumple
Laboratorios =
PISA, SA de 47252 | 68T $1337048160 | 53342493280 | cumple |
13 TV, Jalisco d
ool b 147.252 | 36816 | $9300 | $1369443600 | $3425478800 | Cumple
Laberatorios
N g-ﬁﬁ., P 73377 | 183434 $6.66253160 | 1665580720 Cumple
Baxter, SA de Ote. -
o) 73377 | 183434 | 39300 | $682406100 | $17,05936200 | Cumple
Lﬂhﬂl’&tﬂl‘lﬂ:ﬁ :
- g:f:a, SAde | cone 29,34} 73346 $2.66416280 | $665981680 Cumple
Eta:iter SAds | (& ; :
e 39,341 73.346 $9300 | $27287300 | $e8TITR0C Cumple
Baxter, S.A. de s =
% |cv. 105CAn 2200 5498 780 | $237)6000 §502 65 cumple
= Jdan SAde e | s . )
i v Morelas 3835 47056 fie0S0 S1LES 200 _S4729175.00 Cumple N
18 gi’_‘tﬁ- Sf de | by 9,463 Bess | "z00 | $96522600 & $241291200 T cumple |
1- - 5 z . &
| ® E‘T "% | Nuevo Leén 48966 | Tzz«l0 | $10750 | $526384500 | 51215207500 |  Cumple
B i
20 Eim" SO o 14,338 35842 NG00 | §168320800 | S415767200 Curnple
21 Eﬁm" SACE  suatia 44757 T aas #2300 | $416240100 |-$1040553400 |  Cumple
2 | 5.‘-,:;‘”' SAE | o wratao Ha20 | 103722 | $10400 | $4312065000 | $1078708800 | cumple
73 |SaenSAde louintanaRoe | 4344 | 088 | smero $50380400 | $125952800 | Cumple
24 ey S8 San Luis Potost 29.81 T334 $10400 | $3100344.00 | 77049600 Cumple
25 | Baxter, SA de | Sinsloa 5258 | 40638 312950 | $21054000 | $5.262,621.00 Cl.lrnpie
. : 1 1
ANEXOS
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DHRECCION DE ADMINISTRACIGN
Unidad de Adqgitisiciones

Coordinesicn de Adguisicidn da Bisnes y
Contratazion de Sendcies

Coordinackin Téanica de Bienos ¥ Servicios
Divisidn die Servicios integrales

CANTIDAD CANTIDAD

PARTIDA LICITANTE GOADIUMAE ST BEANIMA grecio: IMPORTE M{bf”'m MPORTE MAXIMO  EVALUACION
2037 2073 UNITARID SIN VA 2023 SN VA 2023 ECONOMICA
Baxter, 5.A de |
% |-y Sonora 23896 55,736 $12950 | $3,09453200 | $7.735.812.00 Cumple
Baxier, SA de : ;
# lev Tabasco 9.787 26452 | smozo | $umraTeln | $294377860 | Cumple
Baxter, 5.4 de . = .
2 | Tarnaulipas 28729 71,814 $2200 | 379222800 | $9.479.448,00 Cumple
! wter, 5.4 de M
| 29 |ESXEERSAGE bnaicals 28584 | 7460 | $100S0 | $287269200 | $7,81730.00 Cumple
Baxter, 5.4 de 7
¥ len verscia dome: | SedGe 86858 | £10750 | $373530250 | 3933773500 Cumple
Ba i : i i |
n C.thef Sl Veracruz Sur 133303 333354 F07.50 | #14330,07250 ! 435 /724, 80500 Cumple |
0 e - [ |
s |SIENSADE |yicatan 15,471 39676 | $N650 | $180237i50 | $450575400 | cumple
3= ﬁ;ﬂer SAde | acatecas 21,544 53,858 $10450 | $2251348.00 £5628161.00 Cumpie
34 g?‘,m'gﬁd‘! DelNorte DF. | 15247 382 $9300 | $14179700 | $354441600 | Cumple
Laboratorios '
| PisA SA de 05,779 239,438 I $8696,733.20 | $21.74097040 Cumple
= V. DeiSur DF, ! |
E_?fer' SAde 95779 | 239,433 | $9300 | $890744700 | $2226773400 | Cumple
Baxter, SA de |UMAEHET ' \
€& oy Torredn 4148 10,370 $105.53 $437,738.44 £1,004,34610 Cumple
Baxter, SA de |UMAEHE2 i - . =
7 ey CMN Clbregan 19.256 48,140 §10958 | Sanodvz4e $5,275,181.20 Cumple
Baxtes SA de | UMAE HE 14 s T I
_35 oy CMN Verscruz | 13145 L2862 FoZ3 $1344 BEA ST L3362 M 22 Cumple 5
Baxter,SA de |UMAEHDC' ™ z s T 2 = =
39 CV. Siate XX 2358 5904 ! ENaC =264780.00 $652 34000 cwmple .
sp |SHRRRER e [ MOEHPCON | zem "o | 512950 | $49365400 | ©7°-7600 | Cumple |
| “axier, SA de | UMAE HGP 48 == | s I o o 7 |
9 lew CMN Bajio s 4764 | $I0450 | &199. 000 $49785800 |  Cumple
Baxter, SA de | UMAD HGRAL x| e : : |
L =) | CMN La Raza 8,405 E'C 2 m_.-.DEL_D J $E4470250 £2.M 70800 l Cunsple
nota: Los precios unitarios resaltn . =n giis, son los precios oferfad-= Moz jos: \
\
Lz evaluacidr. ge las propuestas econdmicas, 7= r=alizada por el drea contratante, !z Zwision de
Servicics Integrales de la Cﬂﬂrdinacién T=cnica de Bienes y Servicios, de la Coordmnacion de
Adguisicion de Bienes y Contratacicr, c= Servicios, a través del Lic. Maises O 11 7dn Ortega, Titular de

4 la Division de Servicios Intzgrales, la J_ic:. Emma del Carmen Corlés Rodrigusz, Jefe de Division

SN R G S LRAES TR, o 2022

A = '\-rql:-ﬁM
= S}
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DIRECCION DE ADMINISTRACION
Unidad de Adquisiciones

Coordinacion de Adquisicisn de Blehesy

) _ Contratadidn de Sonvicios
Coordinacion Tdenics de Bienes y Serviclos
Divisidn de Senviclos Integrales

Cperativa EQ, y el C. Ivan Diaz Fortis, Prestador de Servicios, de conformidad con los numerales 4.39
primer parrafo ¥ 5310 incisos) de las POBALINES, as! como del numeral 422177 del Manual.

E. EVALUACION FINAL.

En virtud de lo anterior, v cormo resultado de las evaluaciones legal-administrativa, técnica ¥
ecancmica, respecto de los licitantes 1} Baxter, SA de CV. y 2) Laboratorios PiSA, SA. de CV, se
obtuve el siguiente resultade:

NOMBRE, RAZON O
DENOMINACION PARTIDAS
SOClAL

EVALUACION EVALUACION
TECNICA ECONOMICA

1.2,3,4.5,6,7,8,9,10,11,12, 13,14, 15,16, 17,
18,19, 20, 21, 22, 23, 24,25, 26,27,28,29,30,| Cumple Cumple
31, 32, 33, 34, 35,36, 37, 38, 39, 40, 41 y 42

Baxter, SA. de Cv.

Laboraterios PISA,

S.A de C V. 13,14,15y 35 Cumple Cumple

Il.  RELACION DE LICITANTES CUYAS PROPOSICIONES SE DESECHARCN,

Para cumplir con lo previsto en la fraccian | del articulo 37 de la Ley, se determina que no hubo
proposieion=: & sechadas,

lil.  RELACION DE LOS LICITAMTES CUYAS PROPOSICIONES RESULTARON SOLVENTES.

Para cummiplir con 2 urevistoen |a fraccian Il de! T-.337 de la Ley, seincluye un cira” L coumen
de 15z licicaies cuyas proposiciones res: i/t 1, o solvernites,

i, 17.18, 19,

45 4,5,6,7,8,9,10, 11 12,13, 1

1 Baxter, S.A. de CV. 20, 21, 22, 23, 24, 25,26, 27,28, 29, 30, 31, 32, 33,
] 34, 35,36 57, 38, 38, 40, 41 y 42
2 Laboratoric: FISA, SA. de CV, - 13,14,15y 35 B

IV, FALLO;

Para cumplir cor o orevisto en la fraccion IV det GLoule 37 de la Ley, con sustents &0 las
("u evaluaciones que anteceden y que son la mctivacion y el fundamento que da soporte de esta
|

ANEXOS ,
QN DE CONTRATRS. e, mpsmm 12
_T,\P{i%‘iﬁf{ﬁ?@ir%?\'}?{ém . h..;i:wf'@;?g% iy 2‘0” " t_j
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DIRECCHIN DE ADMINISTRACION
Unidad de-Adguisiciones

Coordinscién de Adquigcisn de Blenes y

) Contratycidn de Sanvicics
Coorginecion Tecnica de Bienes y Servicios
Dinvizion de Senvicios Integrales

MEXICO |

decisién, guien preside emite el Fallo de la Licitacion Pdblica Electronica Internacional Bajo la
Cobertura de los Tratados de Libre Comercio No, LA-050GYR988-E34-2022, en los siguientes
términos:

Se ADJUDICAN |os contratos abiertos del “Programa de Dlélisis Peritoneal Automatizada (DPA)
para pacientes nuevos”, por las razones expuesias en este fallo y en las evaluaciones que son
sustento de la decisién, cuyas proposiciones resultaron solventes, ya gue curmplen con los reqguisitos
legales, 1écnicos y econdmicos establecidos en la Convocatoria a {a Licitacién, por lo que garantiza el

cumplimiento de las obligsciones respectivas, 2 los siguientes licitantes:

Baxter, S.A.de C.V.:

1 GE3E, . 42076 41750320007 -~ $4.375606.00

2 35,429 9I088|  $475398450|  $TB8437400

3 4662 3 650 $193291.00 S4,782,82500

& | 38n 3544 | $337,176.00 $392.576.00

5 [ 37,898 94,732 $3,996,996.36 $9.99612054

& 8204 20508 sl06241800|  42sss7EE0D

7 23408 55516 £2516,360.00 $6.290 470,00

8 02427 7EE0E7 $1283,297.64 357756584

9 17,51 42876 $1,920,912.00 $4,802712.00

10 75276 Me)ee | $7,00088800 $17.501,296.00

m 27,658 89334 $3650522.00 $9.125.688.00

12 29523 72202 $3,085155.50 $7.7309.00

1B 2200 5498 £237,120.00 $592 584,40

T 17 18824 47056 589181200 | $4.725128.00

18 5,463 5555| 898522600 3241281200

19 AE s 122416| $536384500| . 5907500 |

20 14,338 35847 $1,673.206.00 $4,157,67200

i L8757 1m.As JEEA0.00 $10,405,564.00

22 41,490 o 3431436000 | $078705F

B BEY JOASE £E02.904.00 | 3553800 |

24 2981 76574| 83034400  $7750.49600

3 , 25 16258 40,638 $2105,41.00 45,262,621 00
) Fas | 28 I 2389 | 0756 $309453200 4773501200 |
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DIRECCION DE ADMINISTRACION

Unided de Adquisiciones
Coardinacion de Adguisicidn e &i

Contratacldn de Senvicios

Coordinacidn Técnlea de Blenes v Senvicios

Divisldn de Sendcios Integrales

CANTIDAD
PMiNIMA

CANTIDAD
MAXIMA

MINIMO Sin VA

IMPORTE

MAXIMO SIN VA

IMPORTE

2023 2023

27 24482 $117727670 §2542,77860

28 2E729 71,814 $575222800|  $9475.44B00

23 28584 T460 $2.872,692100 2708173060

30 34,747 B asp $373530250 $3,33723500

KT 123 303 333254 | 1433007250 $3582480800

2 15,471 38676 3180237150 $4.505754.00

33 21544 53858 $2251248.60 $5.628,16100 |

| 34 15247 ignz $1.417.971.00 3544 416.00
36 4,148 10370 $437.738.44 $1,095.3460 |
37 19,256 48140 21007248 $5.275,18120

I8 13,145 32852 31344 864,95 SEIe2 M2

39 2328 L TS $263780.00 $659.340.00

T £0 ZE12 9528 $4593,854.00 $1233 876,00
4 1805 4764 $192,177.00 $497 83800

42 B,405 2012 $844,70250 $21N,706:00

' Total, $108,057,42357 | %$272.628147.00

Laboratorio PiSA, S.A. de CVv.:

CANTIDAD

CANTIDAD
! MAXIMA

PARTIDA

MINIMO SIN VA

IMPORTE

2023

$T T As160 | $33424.93280

1% T33TT 183 4s4] _$E,EH,ES'I_.EG 21665580770

15 T5e 7348|  S266408280] i ool

35 - s579 233,438 $869673120 | 74057040
- Total | 131394,008.20| $78,481,527.20

..U anterior, consideranda lne prec
licitantes, mismos nue para los efe
letra se insertasen.

‘08 uUnitarios ofertados en '~ PFropuestas economicas de los
ctos del presente falio se tienen por reproducidas ceme . oa |3

ANEXDS
DIVISION DE CONTRATOS

s

V. FIRMA DEL CONTPATL Y GARANTIA.
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& - ’ Coarding Adquisicion de Blenes y
=+ MEXICO | s RN 7 T
Divisian ge Servicios Integrales

Para cumplir con lo previsto en la fraccidn V dal articuleo 37 de la Ley, se informa a los licitantes
adjudicados que a través de las personas gus cuentan con las facultades para este efecto, deberan
firmar los contratos correspondientes a traveés ce! Mddulo de Formalizaclén de Instrumentos
Juridicos del Sisterna CompraNet el dia 13 de enero de 2023, a las 15:00 horas o, gn su defecto,
dentro de los quince dias naturales sigulentes a |z notificacion del presente Fallo, en términos de|
articulo 46 de la Ley.

Se les reltera 2 les licitantes que resultaran adjudicados, para poder suscribir los contratos a través

del referido Sistema, deberan acceder 3 Ia siguiente liga:
httos/fAvww gob.mx/compranet/documentos/modulo-de-formalizacion-de-instrumentos-juridicos,

asimismo, para consultar la Guia de Regisuo de Empresss se podra encontrar en

tosdic | acienda.gob mx/descargas/Cuia_de registro de empresas V3pdf, por lo
qua para llevar a cabo el registro, es indispensable contar con la e. Firma vigente de |2 persona
moral o fisica con a¢tividad empresarial a la que se dasea registrar, lo anterior de conformidad con el
ACUERDO por el que se incorpora como un module de Compranet la aplicacisn: denominada
Formalizacion de Instrumentos Jutidicos v s emiten las Disposicicnes ds co/Goier general gue
regulan su funcionamierito, publicado en el Diaric Oficial de la Fedei=.idn el 18 de septiembre de
2020.

Para ello es necesario que, 8 mas tardar el dia habil sigulente a la emisior del presente Falio,
entreguen a la Division de ~2itratos dependiente de fa Coordir ©=iGn Teenica de Plangacién v
Contratos, ubicad= -~ | _aite de Durange numero 291 0= | | welonia Rema Norte, Demarr--
Territorial T Zonee CP, 08700, la docurms -n requerida sefalada en el nuni=g Ik
YEIRMA DE CONTRATO" de la Cunvocalons, en concordancia con @ (Anexe XX),
DOCUMENTACION ADIJUNTA PSCPORCIONADA POR LA DIVISION DE CONTRATOS, de Ia misma,
asi '(:_ic_-rr'td actualizar sus -12*_, 20 ol registro interno de provesdo s (gl IMSS, a cargo de 2 Divisifr
de Investigaciar o= | o Ledos de Adquisiciones y Arr=d Ias,

En caso de gue los licitantns agjudicados hubieran entregado tod'a la documentacién requerida,
podran formalizar los oniratos con anticipacion a |a fecha 5o alada, previa solicitud de los lickant=
adjudicades y aui_7 zacion por parte de la Divisian 10— Liilratos.

Asimismio, deberan entrecsr an la Divisién de Contrates en el domicitic referido en el presents
numeral, 3 mas 3o ., ozniro de los 10 dias naturales “muentes a la firma de les contrato., iz
garanitias ds curnplimiento del esntrata medianis fanzas expedidas por afianzadors sabidarnente
cnstituidas en términos de la Ley de Instituciones de Sequrds y de Fianzas por el 10% del Importe
maximo de los contratos antas de IVA, & favor del Instituto Mexicano del Seguro Social o en
térrminos de lo previsto en ol articulo B7 del Reglamento de la Ley,

\
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Si los interesados durante el citado periodo no firman los contratos por causas imputsbles 3 los
mismos, la Convocante sa apegard a lo previsto por ef articulo 46 de iz Ley.

5S¢ hace mencion que con fundamento an lo dispuesta en el nurneral 3.10, "Acto de Fallo” de Iz
Cenvocatoria que rige e presente precedimiento, asi como lo establecido an los articulos 37 y 46 de
la Ley, con esta netificacion del Fallo por et que se adjudican los contratos, las obiigaciones derivadas
de éste serdn exigibles, sin perjuicic de las obligaciones de las partes de firmarlos en el plazo y
términos sefialados en este Falio.

En caso de no presentar la documentacion y/o no formalizar los contrates, se pfoceders a informar
al Organo Intérna de Control la no formalizacion de los mismaos Por causas imputables a los
licitantes para que determine, en su caso, |a sancién correspondiente.

Para tal efecto, Ia Coordinacién de Planeacién de Servicios Medicas de Apoyo, en su cardcter de Area
Reguirente e Integradora y el Coordinador Técnico de Servicios Médicos Indirectos, en su caracter
de Area Técnica, estabigcen que |z vigencia de los contratos sera del 01 de enero del 2023 v hasta =
31 de diclembre del 2023 por Io que respecta al inicio de la prestacian del servicio sera a partir del

01 de enero del 2023 y hasts el 31 de diciembre del 2023,

Se agrega como parte del fallo ol Anexo A, en cumplimiento al Decreto por el que se reformean y
adicionan diversas disposiciones del Reglomento de o Ley de Adguisiciones, Arrendomientos y
Servicios del Sector Publico publicado en el DOF el 02 de Junio de 2022, en ei que se adicioha el
sexto parrafo al articulo B4 del Reglarmento.

Vi. NOMBRE Y CARGO DEL SERVIDUR PUBLICO QUE EMITE £t -1, 4 ¥ DE QUIENES SON
RESPONSABLES DE [.AS EVALUACIONES,

De conformidzd con el articule 37, fraceién /i | la Ley, se menciona a continti= 5n af servidor
piklico gue emite =i presente falin asi camo los responsables de emitl 3 evaluacidn de Ia
gocumentacion legal, téenica ' ccondmica:

La Ermisicn del Falle, de conformidad con = |, meral 5.3.8 inciso a) de las PO 5, ¥ el numeral
733,113, del Manual de Organizaa.on de {g Direceldn de Administra-:ar, es realizada per el Lic,
Moisés 0. Limén Orteg2a, Titular de la Division de Servicios iitegraies, n sU cardcter de Ares
Contratante,

L3 Evaluacion de la documentacion Legal - Administrativa y Econémica, fue elaborada por el C.

Ivan Diaz Fortis, Prestador de Servicios, revisada gor la Lie: ErﬁANI LE:J:I Garmen Cﬂ?ﬂﬂﬁﬁhéz, Tt
{EX0S
b s A o AR T e T e
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= DIRECTION DE ADMINISTRACKON
. Unidad de Adguisiciones
Eq Coatdinackin de Adquisicicn de Benesy

Contratackon de Sedvicios
m Coordinacion Téonica de Blanes ¥ Servicios
Divisidn de Serclos integrates

de Divisidn Dperatlva EQ y autorizada por el Lic. Moisés O. Limon Ortega, Titular de |a Divisién de
Servicios Integrales, de conformidad con los numerales 4.39 primer parrafo v 5.3.10 inciso a) de las
de las POBALINES, asi como de los numerales 4.2.2.L15 y 4.2.2.1.17 del Manual, en su cardcter de
Area Contratante,

La Evaluacion Técnica, fue elaborada por el Dr. Eduarde Monsivais Huertero, Jefe de Area de la
Coordinacién Técnica de Servicios Médicos Indirectos; revisada por el Dr. Nemesio Ponce Sanchez,
Titular de la Coordinacién Técnica de Servicios Madicos Indirectos en su calidad de Area Técnica v
autorizada por el Lic. Luis Fernando Taglizbue Rodrigueg, Titular de la Coordinacién de Planeacién
de Sarvicios Médicos de Apoyo, en su calidad de Ares Reguirente e Integradora, de conformidad con
el articulo 2, fracciones |l y Il del Reglamento, numerales 4.25, inciso f), 4.39 primer parrafo y 53,10
inciso a) de las POBALINES, asi como del nurmeral 4.2.2.1.16 del Manusal,

Ciudad de México a, 29 de diciembre de 2022

Por el Instituto Mexicano del Seguro Social:

Por el Arsa Téchica Por el Area Centratants

Dr. Nemesio P Saénchez
Titular de la Coordinacian Tecnica de Servicios
Médicos Indifektos |
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Lenovo
Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: NOMBRE, FIRMA Y CARGO, POR CONSIDERARSE INFORMACIÓN CUYA DIFUSIÓN PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN I Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
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4 Semi, Unidad ge adqulsiciones
i+ GOBIERNODE | [ D= Cosrcinacién de AdGUISGon g6 Bienesy
el ot < ! ﬁ) & Contratacian de Servicios
TR sy M E X I C 0 % . Coordinacidn Teenlca de bisnas y Sarvicin
2 IMSS == Divisign de Servicios integrales

ATENTA NOTA

Ciudad de México, 2 11 de enero de 203

Lic. Humberto Rincon Judrez
Titular de la Divisidn de Contratos
Prezents

Me refiero 3 la Licitacién Publica Electrénica Internacional Bajo la Cobertura de Tretades ndmero LA-
OS0C0YRY988-E34-2022 para la contratacion del Programa de Didlisis Peritoneal Automatizada (DPA) para
pacientes nuevos 2023, procedimiento del cusl resultaron sdjudicadas las personas morales Baxter, S.A de
C.\. v Laboratorios Pisa, 5.A. de CV.

Al respecto y en atencién a la solicitud realizads por personal de iz Divisidn a su cargo con personal de esta
Divisian, relacionada a la discrepancia en la garantia de curnplimiento v lo relative al Impuesto al Valor
Agregado (IVA) del servicio se indics o siguisnte

«  Térrminos y Condiciones, inciso K) GARANTIAS.

De conformidad con el articulo 81 froccion |l del Reglomento de lu Ley de Adguisiciones,
Arrendarnisntos v Senvicios del Sector Publico, fa aplicacidn de lo gorantia de cumplimiento
se hard sfectiva por el monto total de la obfigacidn garantizada,

Las obligaciones derivadas del contrato son divisibles, por lo que en easo de incurnplimienta del proveedor
Iz garantia de cumplimiento se ejecutara de manera proporcional sl monto de lg incumplido y una vez que
los posibles incumplimientos hayan alcanzado el mento total de la garantia, se hard efectiva por la totalidad
de |la ohligacidn garantizada.

= |mpuestoal Valor Agregado (LV.A]

De conformidad con los documenios presentados por & Ares Reguirente para llevar a cabo el
procedirmients de contratacion, tal coma los Elementos Técnico-Medicos para la Justificacion Binaria, los
Elementos Técnico-Médicos para ke Justificacion a tiempos recortados, el Fo-Con-03, a3l como la
Qequisicidn, parz este programa se considera la tasa del 0% dsl IV.A con bass en el articdlo 2-A fraccidn |,
inciso b} de la Ley del Impuesto al Valor Agregado.

Sin mas por el momento, le envio un cordizl ssludo..

Maoisés O. LiméryOrtega
/é Titular de I3/Division
Cop P Ehvia Ascancio Miltdn. - Titular de la Coordinghon Téonkcs de Sieresy Sendcias - Tars su conocimisnte
&
Elabars ALGG. =4 ANEKGE
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UNIDAD DE ADQUISICIONES
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ANEXO 4 (CUATRO)

“DOCUMENTO DE DESIGNACION DE ADMINISTRADOR DEL CONTRATO”
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DIRECCHIN DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Planeacidn e innovecidén en Sajud
Coordinacldn de Planescidn de Sandcios Médices de Apayo
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Of. N7 0% 53845] 2BI0/CTSMI/ Cludad de México, 3 13 de diciembre de 2022
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Asunto: Administradores de Contrato del
programa de DPA Pacientes Nuevos.

e | ’1"' G‘H /
"

s

Mtro. Aunard Agustin de la Rochaf
Titular da lz Coordinacidén de Adquisi
Bienes y Contratacion de Servicios
Presente

mmsla BE SERVICIOS

INTEGRALES -
Hago referencia al proceso de contratacién del Programa de | D Ilsis Pentnnnfal Automatizada
de Pacientes Nuevos para el afio 2023, en curso s través de la Licitacion Piblica Electrénica
Internacional Bajo ls Cobertura de los Tratados de Libre Comercio LA-0S50GYR988-E34-2022
especificamente en lo relativo a la designacién de los Administradores de los Contratos para este
Programa, solicitados a les Organos Operativos de Administracién Desconcentrada y Unidades

Medicas de Alta Especialidad, en seguimiento al Oficio No. 0953 8461 2B10/CTSMI/001972 de fecha
23 de noviermbre del presente afio.

Al respecto, le envic Uz datos de los servidores pablicos en archivo Excel adjunto en CD, que

fueron desigiiados para este Programa v our «-

~ e @ continuacion:

Ho. | OOADSUMAE NOMBRE CARGD

1 | Agusscalienites Lie. Ruben Pizafa Conzilez Coordinador Auxilisr Operativo Administrativa

I ) C. E 3 o . ; .
2 {22 Tlomia 5 Juaty Carlos Homancdes Encargado de I3 Jefstura de Serviclos Administrativos
- Bodrigues =

3 Bajg Callfornia Sur | José Victar A o=tz Garcia lefe de Servicios Administrativos

4 | Campeche “onnifn Bautista Puc =T 2T Zapvicios Administrativos

5 | Coahuit= Hodolfo Deniel Diaz Carranzs - —2marvicios da Prestaciones Mé-:uc:as

_ DCM. ha Iz - ]

o A alirna ﬁmerjﬁ_‘,ﬂg‘;ﬂz&ma Jofe de Servicios de Prasrasi JuliCas ﬂ
. Lic. Berduaimin Sausa = e e , ;
7 | Chiapas Cutidries Jefe - Larvicios Administrativos i
S T g T R

a8 |enihsan . Mtra, Konsima Judrez Baczs Coordinadara uEiEgaDGS;:ﬁ; Enfermeria en Atonci

o 3 . C.P. Carlos Enrigue Gzlirais

i burango ﬁodric_::in? g Galirad Encargado de la Jefatura de Servioos Aaministrativos

N | Guanajusto O blanuei | 6pez Varala Troular de la Jefate - de Servicics de Prestaciones Médicas
12 | CGuerrero Lic. Mauricio Roldan Parra T e ce la Jefatura de Servicios Administrativos - I'd

- Drra. Adriana Laorena = e, S
14 | Hicalgo Bustarnante Cris Jefe de Servicios de Prestacionos isdlcas
14 |3aisco e oS Jefe de Servicio de Prestacionss Médicas
15 |Estadode Méxco | Ma. de fos Angeles Dichi Titular de 12 Jefatura de Senvicios de Prestaciones M :
Orienta Bomerg ,(

Frurango He, B8, Piso 12, Col. Rome Horts, &lea i Cusubtémoc, 2 PO 66700, Cluded de Mexica A F:i

Tel. 55 5726 1700, Ext. 14548, WAL s gk iy n ¥
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
Unidad de Flaneacion = innovecidn en Salud
Ceordinacidn de Planeacion de Senviclos Médices de Apoyo

Of.N° 02 538461 2B10/CTSMI/ s 1 3 ¢ 2 &
13de diciembrede 2022 W 4 1
Mtro, Aunard Agustin de la Rocha Waite
Pagina2 de3
No, | OOAD/UMAE NOMEBERE CARGO
i6 Eﬁf;gﬁge e Ihg. Moé Olvera Villanuewva Titudar de fa Jefstura de Senvicios Administratives
3 Mawuricio Rafaal A z "
17 | Michoacdn B:;;'[fag afasl Avarez Coordinador Auxiliar Apoyo Opsrative
| 18 |Morelos M.E Bogart Carreras Olivar Cortinedor DEIE‘-"*‘HC'D”E;:ES’ ovencian y Atencina la
: = Dr. Carios Albart i . -
19 | Nayarit ! iy B i Jefe de Servicios de Prestaciones Médicas  ~
Codinez
Mauricic Humberto Zebadd vt i i
20 | Muevo Ledn E;ﬁm um AR va Titular de Jefalura de Servicios Administrativos
| 21 |oaxacs Martha Bacober Vizoss Titular D= La Jefstura Do 5_.em'|:':1:-5 D Prestacionas
i Medicas
| 22 |Puebla Dr. Ulises Cruz Apanco Jefe de Sarviclos de Prestaciohes Médicas
H-23 | Querdtaro Banjarmin Arriags Ruiz M54 Med Sup Hospitales 80
: Wendy Cuadal . - .
24 | Quintana Roo A;E;gg yadalupe Lora Jefe de Servicios Administrativos
- L : Luis Alberto Mzrtinez ; e e
7% | Gan Luis Potosl Villuerndas Jeferde Semmcis Adrr ot rativies
: Mznu=! Algjandro Gonzdiez T . - i
Sinaloa Eamanties ) Medfiz = rapervisor de Medicina Familiar ]
27 | Soncra e Humbertorbing Jefe de Senvicios de Prestacionss Y19 [0y
= Oches oy =
_3 |Tabasco o E‘j‘:‘_ﬁ Sang Lesy Sefe de Servicios de Brosaviones Médicas
29 | Tamaulipas Epigmenio Reguera Calindo Jefe da Servicios de Prestaciones Medicas
Asgy, Francieco Javier = ‘ ;
=k Al T clos AdrmiRt trooiess
_3{! ! 1’ HEridador Lar ular de La Jefatura de Sorvicios
| L=racrz Narte Ing. Pafae| 2drats 5 Jefe de Sarvicic JVOS
D 1= Areuro Garcla =¥y T = L e
12 | Veracruz Sur e Jefe 4+ et vicios de Prestaciones Meédicas
33 | Yucatar Alonso Juan Sansores o Jafe de Servicios de Presiaciones Méqi’.as
T4 | Z.calecas Lig. Helies Nayethay Chaver, | Jefe de Servicios Adr-T 1) atlvos
Becerril :
39 | oF Nore Ricardo Erenuiel Aguilar GIRECTOR HCZ 24
Vargas
40 | DE Sur Antonic Rodrigusz Velgzguss Iefe de Serviclos Administrativos
T e e Dra. Argelia Sitva Alr—- Jefa de la Divigitn cbe = . i
= TS0 :
UMAE HE 2 CMN Lic. Francisco Javier Castilo - . . .
&H Obregsn P Diractor Administrativo
£ | UMAE HE 14 VER mMorma Castro Herndndez Encargads Direccidn Administrativa

Durango Mo, 9, Pizs 12, Col. Roma Moo, Aleaidip Comuhtémod, (S - 0O700; Ciodad de Mexico
Tcl 55 S77E Y700, Ext. 15544,

wenwimes.gobomx

—



GOBIE RNO DE J(, alrﬁ:ﬁg; oe ﬁﬁﬁ_?ﬁ" h}iﬁn;;.:g
MEXICO m Cn-urﬂlnl:i&hden:aneaﬁmnda&rﬂfmm s de Apoyo

Of N°09 538461 2BI0/CTSMY, ~ 1 2 1 7 &
13 de diciembre de 2022
Mtro. Aunard Agustin de la Rocha Waite
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Ne. | OOAD/UMAE NOMBRE CARGD
LUMAE HP CMM [r. Jorge Luie Ramirez o P e R

45 Sialo XKl Figueroa lefe de |z Division de Especizlidades Medicas
UMAE HP ChM Ana Ruth Hernandez . .

4T e s Directora Médica
UMAE HGP 48 i ¥ e i z z

A ; . z i

W CMN Bajio Liz. Urisl Gonzadlez Rodriguez Dirgctor Administrativo

ax UMAE HORAL CMM | Dra. Juana Sanchez Jefe de la Division de Medicing Interma y

La Raza Maravillas Cardioneumologia Hogpital General

Lo anterior con el fin de que cuente con parte de los elementos para el falle que en su caso emita
y la elaboracion v formalizacidn de los contratos correspondientes.

Sin otro particular, reciba un cordial e3fo L,

(=

" Huﬂgifﬂr aride Lorenzana 7o' as, Tralar de l Uriidad de Adoulsicionsss,

" . Eras Anrmﬂr‘ﬂu Wik= itularn de la Unidad de Atencidn Médice:

" D-r Biealda v Hamdndez. Titulad de s Unicad de Planeasion e roee o en Sahad.

. -l rr&u_'. Cusvas Darciz Coordinador de Unidades Madices o - Allz Especialided

N Coi. Luis wafagl Ldper Ooania, Cocdfnador de Wnidades 40 Soaurila Mivel

ol Or. Menwesho Poncse Sanches Titularde ba © weem O Téonico e Sarvicios Madicos ingirerios.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE ADMINISTRACION Contrato Nimero
N UNIDAD DE ADQUISICIONES
= COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y
VS CONTRATACION DE SERVICIOS 906E03422018

COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

ANEXO 5 (CINCO)

"JUNTA DE ACLARACIONES, DISPONIBLE PARA SU CONSULTA EN EL PORTAL DE
COMPRAS GUBERNAMENTALES COMPRANET"

DIVISION DF CONTRATOS
NIVEL CENTRAL

Al IEX0S
DIVISION DE ¢ ONTRATOS








